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En el presente estudio se diseñó un modelo de referenciación para personas víctimas del conflicto armado 
colombiano (VCA) participantes del servicio Enlace Social (ES) de la Secretaria Distrital de Integración 
Social (SDIS).  Para la construcción del modelo se utilizó un método mixto.  La muestra estuvo conformada 
por 16 profesionales y 20 usuarios del servicio ES y 361 registros de usuarios VCA atendidos por el servicio 
en mención entre 2013 y septiembre de 2017. Primero, se solicitó y se obtuvo autorización a la Subdirección 
para la Identificación, Caracterización e Integración (ICI) de dicha Secretaria para realizar tanto la 
caracterización de los factores sociodemográficos y de riesgo con base en registros de usuarios, como la fase 
de aplicación con profesionales y usuarios del Servicio en mención. Segundo, se hizo la caracterización de los 
usuarios del servicio ES y se realizó la caracterización de los servicios sociales y programas disponibles para 
la atención de VCA en Bogotá; tercero se hizo contacto con los participantes, tanto expertos (16) como 
usuarios (20) del programa y previa aceptación y entrega del consentimiento informado, se llevaron a cabo 24 
entrevistas individuales  semiestructuradas con ambas audiencias. Cuarto, para la generación de los elementos 
del modelo de referenciación, se utilizaron los resultados de la caracterización de los usuarios del servicio ES, 
la caracterización de instituciones (18) y servicios (29) que tienen programas dirigidos a la población VCA, 
así como el resultado del análisis de contenido realizado a 24 entrevistas semiestructuradas individuales 
llevadas a cabo con profesionales y usuarios del servicio ES. Quinto con base en la información obtenida, los 
investigadores generaron 75 enunciados que describían los elementos de referenciación, los cuales fueron 
evaluados, de acuerdo con su pertinencia, por cinco usuarios y siete profesionales del servicio ES.  Con base 
en el análisis de pertinencia quedaron 62 enunciados, a partir de los cuales se plantearon seis componentes 
conceptuales del fenómeno de referenciación del servicio ES de la SDIS. Nueve profesionales del mismo 
servicio evaluaron la estructura conceptual propuesta de estos últimos enunciados. A los datos de clasificación 
se les aplicó un análisis de escalamiento multidimensional no métrico de ADSCAL y se obtuvo un STRESS 
de 19%, p<,05, para dos dimensiones. Los datos de las coordenadas resultantes de este se utilizaron para 
estimar un análisis jerárquico de conglomerados con el método de Ward y para estimar una distancia 
euclidiana ponderada de cada elemento con respecto a los demás (bridging).  Los resultados de éste 
estadístico sugieren que existe homogeneidad conceptual entre 59 de los 62 elementos propuestos para los 
componentes conceptuales de referenciación. Este estudio deja propuesta la estructura conceptual del modelo 
de referenciación. 
 














In the present study a reference model was designed for people victims of the Colombian armed conflict 
(VCA) Participants of the Service Enlace Social (ES) of the Secretaria Distrital de Integración social (SDIS). 
A mixed method was used for the construction of the model. The sample was formed by 16 professionals, 20 
users of the service is and 361 records of VCA users attended by the service in mention between 2013 and 
September 2017. First, It was requested and authorization was obtained from the Subdirección para la 
Identificación, Caracterización e Integración (ICI) of Secretaria Distrital de Integración Social  to carry out 
both the characterization of the demographic and risk factors based on user registries, as the Application 
phase with professionals and users of the service in mention. Second, It was made the characterization of the 
users of the service ES is and was performed the characterization of social services and programs available 
the care of VCA in Bogotá; Third, participants were contacted, both experts (16) and users (20) of the 
program, and after acceptance and delivery of informed consent, 24 semi-structured individual interviews 
were conducted with both audiences. Fourth, for the generation of the elements of the reference Model, the 
results of the characterization of the users of the service are used, the characterization of institutions (18) and 
services (29) that have programs aimed at the VCA population, as well as the Result of content analysis 
performed to 24 individual semi-structured interviews carried out with professionals and service users is. 
Fifth, based on the information obtained, the researchers generated 75 statements describing the reference 
elements, which were evaluated, according to their relevance, by five users and seven service professionals. 
Based on the analysis of relevance were 62 statements, from which were raised six conceptual components of 
the phenomenon of reference of the service is SDIS. Nine professionals of the same service assessed the 
proposed conceptual structure of the latter statements. A non-metric multidimensional scaling analysis of 
ADSCAL was applied to the classification data and a stress of 19%, p <,05, was obtained for two dimensions. 
Data from the resulting coordinates were used to estimate a hierarchical cluster analysis using Ward's method 
and to estimate a weighted Euclidean distance of each element relative to each other (bridging). The results of 
this statistic suggest that there is conceptual homogeneity between 59 of the 62 elements proposed for the 
conceptual reference components. This study leaves the conceptual structure of the reference model proposed. 
 
 



















MODELO REFERENCIACIÓN A PERSONAS EN EMERGENCIA SOCIAL 
 
Antecedentes  conceptuales y empíricos 
 
La intervención psicosocial  
La intervención psicosocial tiene como interés aplicar la psicología social en los 
problemas sociales, articulando lo básico y lo aplicado; además, de promover el bienestar 
social mediante el estudio, la reflexión e intervención para suscitar cambios sociales (De la 
Peña, 2011; Martínez, 2014). Para Blanco y Valera (2007) el propósito de la intervención 
psicosocial es mejorar la calidad de vida, centrándose más sobre los efectos que sobre las 
causas.   En este escenario el psicólogo actúa directamente con la población con  el fin de 
orientar y optimizar los recursos de la comunidad para el restablecimiento del tejido social.  
La intervención social es un conjunto de operaciones, metodologías, procesos y 
experiencias que conllevan a influir positivamente en contextos sociales de alta 
vulnerabilidad (Osorio & Díaz, 2012).  Dicha intervención trabaja de forma articulada con 
el apoyo social; el cual está encaminado a generar efectos positivos sobre el bienestar y el 
ajuste psicosocial de los individuos, teniendo en cuenta las diferentes redes de apoyo, la 
necesidad humana de pertenecer y entablar vínculos sociales de ayuda recíproca para 
prevenir el riesgo social (García, 2007).  
La intervención psicosocial se puede implementar para la prevención y 
recuperación.  En el primer caso, tiene como propósito disminuir los riesgos para 
desarrollar problemas de salud mental y en el segundo caso, pretende asistir a los 
individuos y a la comunidad en la superación de los problemas psicosociales. Las 
actividades deben ser coordinadas y enfocadas a partir de las necesidades detectadas y de 
los recursos que contribuyen a la estabilización de una situación presentada; de igual modo, 
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se centra en la superación  de episodios de estrés a través de la implementación de 
mecanismos positivos de resistencia (Centro de Referencia para el Apoyo Psicosocial de la 
Federación Internacional, 2009; De la Peña, 2011; Martínez, 2014; Stavropoulou & 
Samuels, 2015). 
Dentro de los programas de intervención psicosocial se encuentran los servicios 
sociales, los cuales se encargan de orientar, informar y promover el desarrollo y 
colaboración social, tanto a nivel individual como familiar en los diferentes grupos etarios 
que presentan diversos factores de riesgo; su propósito es ofrecer apoyo social (Rodríguez, 
Cañadas, García & Mira, 2007). 
Los servicios sociales pretenden dar respuesta a las necesidades que presenta un 
grupo poblacional o individuo, contribuyendo  en el proceso de adaptación posterior a un 
evento desagradable, aportando a la disminución del desarrollo de problemas de salud 
mental (Centro de Referencia para el Apoyo Psicosocial de la Federación Internacional, 
2009). 
En esencia, los servicios sociales están orientados a la garantía de los Derechos 
Humanos, con el fin de contribuir al bienestar y a la estabilidad de los individuos que se 
encuentran en situación de vulnerabilidad, dan respuesta a las necesidades o dificultades 
que interfieren en el pleno desarrollo y ponen en riesgo la integridad de la persona. Así 
mismo, con los servicios sociales se busca dar una atención en la cual el usuario sienta el 
respaldo de la política pública, se sienta escuchado en un ambiente de confianza en el cual 
se genere interacción e integración social directa (Fantova, 2008; ONU, 1948). Por tal 
razón los servicios sociales deben estar enfocados a generar autonomía y no dependencia, 
generando corresponsabilidad entre la entidad y el usuario.  
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El apoyo social  
Aunque existen diversas definiciones de apoyo social debido al amplio abordaje que 
tiene el concepto (Aranda & Pando, 2013); para el presente trabajo se asume el apoyo 
social como el suministro de beneficios tangibles y de información orientadora que requiere 
una población para acceder a la oferta de servicios sociales según sus necesidades en una 
situación de vulnerabilidad.   El apoyo se debe dar en un ambiente de respeto y confianza 
con el fin de promover: el bienestar, disminuir el riesgo de los efectos psicosociales, 
contribuir a mejorar la calidad de vida,  facilitar la adaptación y la resiliencia ante 
situaciones imprevistas de los beneficiarios (Díaz, 2006; Centro de Referencia para el 
Apoyo Psicosocial de la Federación Internacional, 2009; Ibáñez & Baquero, 2009; 
Ministerio de la Protección Social, 2009).   
El apoyo social influye en la reducción de los efectos estresantes generados en 
situaciones imprevistas; cumple diferentes funciones y se puede brindar a nivel emocional 
informativo o de forma instrumental mediante la ayuda directa por medio de apoyos 
tangibles o servicios (Centro de Referencia para el Apoyo Psicosocial de la Federación 
Internacional, 2009; Ibáñez & Baquero, 2009; Ministerio de la Protección Social, 2009). Su 
efectividad depende del grado de correspondencia entre el tipo de apoyo  otorgado y  la 
circunstancia o necesidad detectada en la persona que lo requiere (Barra, 2004; Castro, 
Campero & Hernández, 1997).  
Según Ramírez, Martínez y Albar (2002) el apoyo social puede variar dependiendo 
de la necesidad y las características de la población. Por ejemplo,  las personas expuestas a 
situaciones de violencia o enfrentadas a una situación de desplazamiento requieren del 
apoyo social en el proceso de reasentamiento, porque además de ser una ayuda vital, genera 
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procesos sociales y de aculturación. Además,  genera tranquilidad y una percepción 
favorable del contexto amenazante, permite  que quien lo recibe tenga una mejor 
interacción con las demás personas y haga uso de las herramientas internas y sociales para 
mejorar su adaptación (Barra, 2004; Castro, Campero & Hernández, 1997).   
El Ministerio de la Protección Social (2004) indica que para el apoyo social con 
población VCA se deben crear estrategias que permitan la participación de las redes 
locales; para así, de esta forma dar inicio a la restauración del proyecto de vida con apoyo 
de la oferta de servicios sociales. Es indispensable que las entidades de carácter público o 
privado se encuentren articuladas y organizadas con el fin de brindar alternativas conjuntas 
de solución a dificultades o necesidades específicas.  
En un estudio realizado por Barrón y Sánchez (2001) sobre la estructura social, 
apoyo social y salud mental, indican que el apoyo social genera un efecto favorable en 
situaciones que generan estrés y depresión, ya que existe una relación positiva entre la 
percepción de quien lo recibe y el bienestar psicológico generado. Por lo tanto se 
recomienda la implementación de programas que mejoren el acceso a los diferentes 
recursos que están encaminados a mitigar el daño generado por las adversidades presentes 
en el contexto.  
Martínez, García y  Maya (2001) realizaron una investigación para evidenciar el 
efecto amortiguador del apoyo social sobre la depresión en un colectivo de inmigrantes, 
identificando en ella que la población expuesta al desplazamiento forzado muestra 
prevalencia de síntomas asociados a la depresión debido al proceso por el cual deben pasar 
durante el transcurso del desplazamiento y la adaptación al nuevo entorno, concluyendo de 
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esta forma que el apoyo social es indispensable para ayudar a soportar síntomas de 
depresión bajo una situación vital desfavorable.  
Ibáñez y Querubín (2004), señalan que los servicios sociales como la salud, la 
educación, la vivienda y la oferta laboral están orientados a mejorar la estabilidad de la 
población víctima del conflicto armado, permitiendo mejorar su calidad de vida en el lugar 
de reasentamiento, para lo cual la vinculación y el acceso debe ser prioritario. En el sector 
de la educación es fundamental generar de manera pertinente el cupo de ingreso al 
establecimiento educativo; en salud se debe brindar atención oportuna en el nivel 
asistencial requerido; en cuanto a vivienda se debe permitir el fácil acceso a los diferentes 
tipos de subsidios, ya sea para adquirir casa nueva, usada, mejoramiento o construcción; y 
en el área laboral se deben encaminar acciones a la formación y generación de empleo, ya 
que se observa que las personas desplazadas terminan trabajando por cuenta propia debido 
a que no se adaptan con facilidad a la oferta laboral de la ciudad a la que llegan. 
Los modelos de apoyo social que se utilizan con mayor frecuencia son el modelo de 
efecto directo y el modelo del efecto amortiguador.   El primero indica que el apoyo social 
es efectivo para la persona, tiene como propósito aumentar el nivel de bienestar emocional 
y físico, reduciendo el riesgo negativo en dichas áreas; plantea que el apoyo social 
interviene en la modificación de conductas generando resultados favorables en la salud 
(Barra, 2004; Castro, Capero & Hernández, 1997; Hernández, 2002). 
Adicionalmente, Díaz (2003) señala que las personas que reciben este tipo de apoyo 
en contextos de situaciones estresantes tienden a tener mejor salud mental que quienes no lo 
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reciben. Según este autor el modelo de efecto directo se orienta con base en los contactos 
sociales y en las medidas estructurales. 
Por otra parte, el modelo del efecto amortiguador indica que el apoyo social 
interactúa como mediador entre el estrés y la situación asociada, generando herramientas 
que contribuyen en el afrontamiento de dicha situación; cuando una persona cuenta con 
apoyo tangible o emocional genera una percepción positiva de la situación a la que está 
expuesto (Barra, 2004; Castro, Capero & Hernández, 1997; Hernández, 2002).  Según Díaz 
(2003) el apoyo social en el modelo de efecto amortiguador se comporta como un factor 
protector ante situaciones de estrés. El apoyo otorgado es un mediador ante la situación 
expuesta, es decir la percepción que se tenga sobre la disposición del apoyo, puesto que 
cuando no se da, los niveles de estrés podrían incrementar. 
Cohen y Wills (1985) en un trabajo realizado sobre estrés, apoyo social y la 
hipótesis del efecto amortiguador, indican que la evidencia de la efectividad del modelo 
amortiguador se encuentra en la disponibilidad del recurso existente ante la necesidad 
detectada que puede brindar el apoyo social. Mientras que la evidencia del modelo efecto 
directo se da cuando la medida de apoyo evaluá el grado de integración de una persona con 
la red social. No obstante, al comparar los dos modelos, los autores llegaron a la conclusión 
de que ambos contribuyen a comprender la relación que tiene el apoyo social con la salud y 
los efectos positivos sobre ésta.  Por otro lado, estos autores mencionan que investigar en 
esta área genera implicaciones fundamentales para comprender la resistencia y el 
afrontamiento en situaciones que requieren adaptación psicológica, salud física y social, 
estructurando de esta forma el apoyo informal y fortaleciendo las redes. 
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Víctimas del conflicto armado Colombiano 
En  Colombia, se considera víctima a las personas que de forma individual o 
colectiva han sufrido un daño como consecuencia de infracciones al Derecho Internacional 
Humanitario o de violaciones graves y manifiestas a las normas internacionales de 
Derechos Humanos en hechos ocurridos a partir del año 1985, acontecidos con ocasión del 
conflicto armado interno (Ley 1448, 2011, art. 3). 
El reporte del Registro Único de Victimas (RUV) brindado por la Red Nacional de 
Información (RNI) con fecha de corte el 01 de marzo de 2018 indica que se encuentran 
8.650.169 registros de personas víctimas del conflicto armado interno; así como también 
que los hechos victimizantes, en orden de prevalencia son: desplazamiento (7.358.248), 
homicidio (995.393), amenaza (380.952), desaparición forzada (169.201), perdida de 
bienes e inmuebles (112.868),  acto terrorista/atentados/combates y hostigamientos 
(83.290), secuestro (36.578), delitos contra la libertad y la integridad sexual (24.786); 
minas antipersonal/munición sin explotar/artefacto explosivo (11.382), tortura (10.787), 
vinculación de niños, niñas y adolescentes (7.431) y abandono o despojo forzado de tierras 
(6.069).  Por otra parte, de los 32 departamentos y el distrito capital del país,  el mayor 
predominio de hechos victimizantes ocurren en Antioquia (1.652.200), Bolívar (634.631), 
Magdalena (505.721), Nariño (461.347), César (433.603), Choco (432.752) y Cauca 
(431.029)  lo que equivale al 53% de los datos reportados. Además, los departamentos con 
mayor número de declaraciones de hechos victimizantes son: Antioquia (1.639.832), 
Bogotá (687.763), Valle del Cauca (500.852), Bolívar (482.872), Magdalena (456.081) y 
Nariño (412.682), que constituyen el 48% de los reportes. 
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El Centro de Monitoreo de Desplazamiento Interno IDMC (2014) indica que 
alrededor de 300.000 colombianos son desplazados cada año por diferentes motivos, como 
enfrentamientos entre la fuerza pública y los grupos armados, por amenazas directas, 
reclutamiento de menores de edad, violencia sexual, minas antipersonas, extorsión y 
ataques contra defensores de los derechos humanos; razones que obligan a que tengan que 
buscar refugio en diferentes partes del territorio nacional donde se puedan salvaguardar de 
las armas y demás componentes que atentan contra su vida. Estas situaciones, generan 
traumatismos emocionales en las víctimas (World Health Organization & International 
Medical Corps, 2013),  porque las exponen a factores que afectan su integridad, modifican 
la dinámica de su proyecto de vida, dado al cambio de residencia, trabajo y redes de apoyo; 
por  tanto,  su proceso de adaptación se compromete  porque deben enfrentarse a un nuevo 
entorno sin los recursos necesarios que les permitan una estabilidad satisfactoria (Gélvez, 
Pérez, López & Brigard, 2013).  
A continuación se presenta una descripción de los hechos victimizantes reconocidos 
ante la Ley 1448 (2011), que implican violaciones al Derecho Internacional Humanitario: 
Abandono o Despojo Forzado de Tierras: El despojo puede estar asociado con 
dimensiones sociales y simbólicas, afecta a individuos y a comunidades, comprende la 
dejación, privación del goce, acceso y posesión de bienes materiales, servicios e inclusive 
derechos, ya sea por un corto periodo de tiempo o abandono total, se presenta de manera 
voluntaria o involuntaria; en el caso del conflicto armado se da de forma involuntaria 
porque las personas deben abandonar sus predios, presentando consigo un desplazamiento. 
Así mismo, el abandono conlleva a que se presente el despojo; ya que es frecuente que 
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terceros lleguen a ocupar el bien y se despoje de los derechos de propiedad al dueño del 
predio.  Este hecho victimizante se basa en un engaño, en el que se realiza un negocio 
jurídico o actuación judicial con la intención de apropiación del predio o tierra 
aprovechando el tema del conflicto armado (Centro Nacional de Memoria Histórica - 
Comisión Nacional de Reparación y Reconciliación, 2009).  
Acto terrorista, atentado, combates, enfrentamiento y  hostigamiento. De acuerdo 
con la Unidad para la Atención y Reparación Integral a las Víctimas - UARIV (2015), En el 
primero, una organización emplea el terror como mecanismo para alcanzar sus fines, se 
produce en ausencia de guerra implementándose para someter a las sociedades o a los 
gobiernos. El segundo,  es un ataque dirigido contra una persona, sus derechos o bienes.  El 
tercero, es el contacto armado que se da entre integrantes de la Fuerza Pública y grupos 
armados al margen de la ley, como resultado de una acción militar ofensiva. El cuarto, es 
un encuentro armado que se desarrolla entre integrantes de grupos armados al margen de la 
ley;  el quinto,  es un hecho desarrollado por un grupo armado contra un adversario a 
efectos de producir un ataque sorpresivo sin el objetivo de producir enfrentamientos 
posteriores. La intensidad del ataque es inferior a la capacidad de respuesta del adversario  
La amenaza es el temor generado a una persona, familia, comunidad o institución 
con el fin de provocar zozobra, causar alarma, terror.  En el conflicto armado las amenazas 
pueden ocasionar que una persona o familia deba desplazarse lejos de su ciudad de 
residencia, generando incertidumbre sobre la integridad y los sucesos inesperados (Ley 
599, 2000, art. 347). 
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Delitos contra la libertad y la integridad sexual.  Se refiere al acceso carnal violento 
e incluye diferentes formas o modalidades que se presentan de manera forzada como son: el 
embarazo, el aborto, la anticoncepción, la esclavitud sexual, la desnudez, la explotación 
sexual y la prostitución; en ambientes relacionados con conflicto armado pueden 
perpetrarse todos estos delitos en una sola mujer.  Se emplea de forma intencionada con el 
fin de intimidar a la población.  Este tipo de violencia sexual también se presenta en 
menores de edad y en hombres (Ministerio de Salud y de la Protección Social, 2012). 
La desaparición forzada, se entiende como: 
 
El arresto, la detención, el secuestro o cualquier otra forma de privación 
de libertad que sean obra de agentes del Estado o por personas o grupos 
de personas que actúan con la autorización, el apoyo o la aquiescencia 
del Estado, seguida de la negativa a reconocer dicha privación de 
libertad o del ocultamiento de la suerte o el paradero de la persona 
desaparecida, sustrayéndola a la protección de la ley (Ley 1418 de 2010, 
art. 2). 
 
El desplazamiento forzado. Se fundamenta en una violación múltiple de los 
derechos humanos que genera que las personas afectadas se desplacen hacia otro lugar, 
presentándose un cambio de municipio, ciudad, departamento o país; genera traumatismo a 
nivel demográfico, económico y político; afecta a la víctima a nivel psicológico, su 
dignidad, altera la dinámica de vida.  (MINSALUD, 2012). 
Homicidio: según  el Artículo 135 de la Ley 599 de 2000 es el acto que causa la 
muerte a una persona protegida, conforme a los Convenios Internacionales sobre Derecho 
Humanitario ratificados por Colombia (I, II, III y IV de Ginebra de 1949 y los Protocolos 
Adicionales I y II de 1977) y otros que llegaren a ratificarse.  De acuerdo con este derecho 
se comprenden como personas protegidas: la población civil, las personas que no participan 
en hostilidades y los civiles en poder de la parte adversa, los heridos, enfermos o náufragos 
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puestos fuera de combate, el personal sanitario o religioso,  los periodistas en misión o 
corresponsales de guerra acreditados, los combatientes que hayan depuesto las armas por 
captura, rendición u otra causa análoga;  quienes antes del comienzo de las hostilidades 
fueren considerados como apátridas o refugiados. 
Minas antipersona/Munición sin explotar/Artefacto explosivos. Son artefactos 
explosivos utilizados por grupos armados ilegales, que en ocasiones no causan la muerte, 
pero generan un daño físico y psicológico irreversible, pues las víctimas de este hecho 
sufren mutilación de alguna parte de su cuerpo (MINSALUD, 2012; Ortiz, Serrato & 
Ayure, 2014). 
Las Masacres.  Es  un delito de lesa humanidad que produce daño físico, 
psicológico  e inclusive la  muerte de múltiples personas en estado de indefensión, infunde 
terror en la comunidad, y de ella se derivan otros hechos victimizantes como la tortura, el 
asesinato selectivo, la desaparición forzada, la violencia sexual, el desplazamiento forzado, 
la persecución política y el despojo de tierras (MINSALUD, 2012). 
El secuestro.  Es un crimen de lesa humanidad, que incluye el retener a una o varias 
personas cautivas en contra de su voluntad,  produce terror miedo, dolor, desconfianza e 
inseguridad en la víctima su familia y la comunidad (MINSALUD, 2012). 
Tortura, tratos crueles, degradantes e inhumanos. Es un delito de lesa humanidad 
en el que se produce daño intencional a una persona, ya sea a nivel físico o psicológico. Por 
lo general se realiza con el fin de obtener información o como forma de castigar,  donde el 
agresor ejerce un poder completo sobre la víctima, afectando su dignidad y sometiéndola a 
su voluntad. La victima queda en estado de indefensión y puede generar sentimientos de 
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culpa, angustia incapacitante, hipervigilancia y preocupación por la situación de seguridad 
propia y de sus seres queridos  (MINSALUD, 2012).  
Reclutamiento forzado de menores. Es considerado un crimen de guerra el cual 
arremete contra los derechos y genera violaciones a los menores (Organización de las 
Naciones Unidas, 2013). Es un delito de lesa humanidad, por el cual grupos al margen de la 
ley vinculan a un ser humano menor de 18 años a participar en una organización criminal 
(entrenamiento militar, participar en combates, hostigamientos, actos terroristas, secuestros, 
violencia sexual, entre otros) con la vulneración de todos sus derechos (MINSALUD, 
2012). 
Conflicto armado, afectación y necesidades detectadas  
El desplazarse por motivo del conflicto armado genera no solo un impacto en el 
estilo de vida de quienes lo sufren, sino que afecta la reconstrucción del mismo, porque 
emocionalmente las víctimas  modifican  su percepción de oportunidad en el lugar de 
reasentamiento; por lo general, está  población no cuenta con la información sobre sus 
derechos, situación que implica la disminución de la probabilidad de recibir la atención 
adecuada por parte del estado y de las entidades competentes (Ribon, 2014).     
Un estudio sobre las víctimas del conflicto armado Sirio indica que las necesidades 
más relevantes para ellas son el acceso a la salud, la educación, posibilidad de encontrar un 
empleo formal y condiciones dignas de vivienda; situación que se convierte en una 
dificultad que obstaculiza su proceso de adaptación en el lugar de reasentamiento; por lo 
que recomiendan abordar estas problemáticas con la ampliación de los servicios y orientar 
en el acceso a los mismos; realidad que no es ajena a las víctimas del conflicto armado 
colombiano (Agencia Presidencial para la Acción Social y la Cooperación Internacional -
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Acción Social, 2010;   Consejo Nacional de Política Económica y Social CONPES, 2009; 
Comité internacional de la Cruz Roja & Programa Mundial de Alimentos, 2007; 
Hernández, Pozo, Alonso, & Martos, 2005). Si las víctimas no obtienen una  respuesta 
efectiva se incrementa la probabilidad de re victimización (Arévalo, 2010), generando 
consigo efectos emocionales negativos;  condición que se puede incrementar por la 
percepción de rechazo que siente este grupo poblacional por parte de las entidades que 
ofertan los servicios (Ribon, 2014). 
Por otra parte,  el informe realizado por Inter-Agency Humanitarian Evaluations 
Steering Group (2015) en Sudan del Sur, señala que en las víctimas de los desplazamientos  
internos, se presenta mayor vulnerabilidad en las mujeres que en los hombres, así, como en 
las personas solas que no cuentan con red familiar; por lo tanto, es importante que las 
organizaciones no gubernamentales y nacionales ofrezcan asistencia a las personas que 
viven esa problemática ofreciendo información sobre la  red de apoyo institucional que 
ofrece respuesta a sus necesidades.  
Según Cohen (2006) en el marco del desplazamiento forzado se generan factores de 
afectación psicosocial a las víctimas, los cuales están presentes durante y después del 
suceso y tienen la probabilidad de aumentar por la falta de oportunidad en el lugar de 
reasentamiento. 
De acuerdo con Cohen (2006), aunque este grupo poblacional cuente con diferentes 
servicios ofertados por las instituciones del estado;  no siempre,  tiene acceso a los mismos; 
por lo cual se limita su posibilidad de inclusión social y el goce efectivo de sus derechos.   
El goce efectivo de los derechos se fundamenta en la garantía que dé el Estado para 
mantenerlo; para ello, éste debe implementar políticas orientadas a su cumplimiento, 
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fundamentadas en metas específicas, que sean divulgadas y conocidas. Por tal razón es 
primordial que se mida y de esta forma identificar si esos derechos son disfrutados por la 
población (Corte Constitucional, Sala Tercera, T-025, 2004). Los derechos a los que se 
hace alusión son los siguientes: la vida, la libertad, seguridad, integridad, subsistencia 
mínima, salud, educación, reunificación familiar, identificación, alimentación, vivienda 
digna, generación de ingresos, retornos y reubicaciones, reparación integral, verdad y 
justicia (Equipo interinstitucional de asistencia técnica territorial, 2016).   Por tanto, para 
contribuir al proceso de estabilización de estas personas es indispensable implementar 
alternativas de intervención psicosocial, que orienten procesos sociales, como por ejemplo, 
la generación de ingresos, el reconocimiento de derechos e integración social; los cuales 
facilitan la adaptación al nuevo entorno y permiten en el mediano plazo que estas personas 
logren un proceso de inserción en la sociedad.   
Warner (2007) realizó una investigación, en la que obtuvo evidencia para la 
hipótesis de que el género femenino en condición de refugio y que tiene débil red de apoyo 
familiar, está  más propenso a presentar cuadros de angustia a través de la somatización, 
asociado a episodios de estrés traumáticos, concluyendo que este tipo de población requiere 
de asistencia y apoyo social prioritario.  El autor considera que es importante identificar los 
efectos del apoyo social en situaciones que generan estrés, como es el caso del 
desplazamiento forzado, con el fin de formular políticas orientadas a dar solución a las 
necesidades de las personas más vulnerables que han padecido este tipo de eventos y 
mejorar los programas de apoyo.  En el mismo sentido, los resultados de  un estudio 
realizado por  Renner, Laireiter y  Maier  (2012) sobre el apoyo social como moderador de 
estrés acumulativo entre refugiados y asilados,  sugieren que el apoyo social que se 
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suministra a la población reasentada y que se encuentra en proceso de aculturación 
disminuye de forma significativa y consistente la ansiedad, la depresión y los  problemas 
psicológicos generados por este proceso; además presenta evidencia de la  influencia 
positiva sobre el proceso de adaptación al nuevo entorno. Para estos autores, alguna de las 
condiciones que ayudan a que el apoyo social tenga un efecto positivo son: entrenar a los 
profesionales que lo realizan, estar fundamentado en un ambiente de confianza y  respeto, y 
evitar  generar promesas ilusorias sobre lo que podría esperar la población frente al apoyo 
social. 
En una investigación de corte cualitativo realizada por García (2012) titulada 
Intervención psicosocial como aporte al desarrollo humano local, en el ámbito público de 
Medellín,  estudio de caso: proyecto Apsbuenvivir en familia, alcaldía de Medellín - 
Colombia, se resalta que a través de la intervención psicosocial se pueden identificar las 
necesidades de un grupo poblacional; por lo cual es indispensable que se realice desde el 
ámbito local propendiendo la articulación institucional con el fin de que la ciudadanía 
conozca la oferta de servicios sociales. Con este proceso se busca realizar un 
acompañamiento a la población, generando espacios de participación activos en los cuales 
reconozcan sus capacidades para ponerlas en práctica para su bienestar. El autor indica que 
la intervención psicosocial contribuye a la garantía de derechos, por tanto debería ser un 
tema de interés público.  
Víctimas del conflicto armado, medida de asistencia y atención  
Por medida de asistencia a la población víctima del conflicto armado se entiende 
aquel conjunto de medidas, programas y recursos de orden político, económico, social, 
entre otros, que busca el restablecimiento de los derechos de este grupo poblacional, y que  
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de esta forma puedan tener una adecuada calidad de vida. En cuanto a la atención se 
entiende como aquella acción de brindar información, orientación y acompañamiento 
jurídico, psicológico y social, con el fin de facilitar el acceso y cualificar el ejercicio de los 
derechos de verdad, justicia y reparación (Ley 1448, 2011, art. 49). 
El cumplimiento de la política de víctimas se desarrolla dentro de un marco de 
articulación entre entidades de orden nacional y territorial, de allí se desprende la 
formulación y ejecución de programas, proyectos, acciones, procesos y recursos; con el fin 
de hacer prevención, atención, asistencia y reparación integral a la víctimas conforme a la 
aplicación de los principios constitucionales de coordinación, concurrencia y subsidiaridad. 
La Unidad para la Atención y Reparación Integral a las Víctimas (2016) indica que con 
base en la estrategia de corresponsabilidad que fue establecida en el Decreto 2460 de 2015 
se permite la aplicación de los principios de concurrencia y subsidiaridad para que las 
administraciones Nacional y departamental apoyen la gestión municipal en favor de las 
víctimas, para lo cual se deben identificar sus necesidades, todo ello en concordancia con el 
Plan de Desarrollo y el Plan de acción Territorial para la Atención, Asistencia y Reparación 
Integral a las víctimas (PAT). 
Con el fin de articular la reglamentación del sector de inclusión social y 
reconciliación, se creó el Decreto 1084 (2015) el cual compila normas reglamentarias 
vigentes concernientes a la asistencia, atención y reparación de las víctimas del conflicto 
armado. 
A través del enfoque transformador y mediante las medidas de reparación se 
pretende eliminar la discriminación y marginación que contribuye a victimizar, procurando 
con ello evitar la repetición de los hechos y generar la reconciliación en el país. Así mismo 
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orientar las acciones de la democracia, fortaleciendo las capacidades de las personas, 
comunidades e instituciones para su articulación en el proceso de que las personas perciban 
confianza en las entidades gubernamentales. A su vez, dirige la reconstrucción del proyecto 
de vida para las personas víctimas (Decreto 1084, 2015, art.  2.2.1.5.).  
Con el fin de brindar una atención adecuada y que no genere violación a los 
Derechos Humanos e infracciones al Derecho Internacional Humanitario las entidades del 
estado, deberán estar articuladas y compartir información, así como contar con el cruce de 
las bases de datos (Decreto 1084, 2015, art. 2.2.1.9.). 
En cuanto al principio de corresponsabilidad se indica que en desarrollo de lo 
contemplado en los artículos 26 y 161, numeral 12, y 172 de la Ley 1448 de 2011, todas las 
entidades gubernamentales, ya sea del nivel nacional como del territorial, están bajo la 
responsabilidad de prevenir, asistir, atender y reparar integralmente a las víctimas en los 
términos de los artículos 30o y 9o de la Ley 1448 de 2011, conforme a sus competencias y 
responsabilidades (Decreto 1084, 2015, art. 2.2.1.10.) para lo cual estas entidades deben 
estar coordinadas y cumplir con la finalidad ordenada por el estado, de esta forma se 
pretende garantizar el goce efectivo de los derechos de las víctimas en relación con el 
artículo 3o de la Ley 1448 de 2011 (Decreto 1084, 2015, art.  2.2.1.11.). 
No obstante a lo anterior, en un estudio realizado en Colombia sobre la política de 
atención a la población desplazada, Mendoza (2012) evidencia que el nivel promedio de 
cumplimiento de los derechos ligados a la estabilización socioeconómica es del 60%.  Lo 
cual indica que las personas víctimas del conflicto armado se encuentran muy por debajo 
del nivel de goce efectivo de derechos y por debajo de la población en pobreza extrema. 
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Por lo tanto, es importante la focalización y la atención con prioridad con base en enfoque 
diferencial.  
Gámez (2013) mediante una revisión literaria, indica que en el año 1997 se 
promulgo la ley 387, con la cual se adoptaron las medidas para la prevención del 
desplazamiento forzado, la atención, protección, consolidación y estabilización 
socioeconómica de los desplazados internos por la violencia. Seguido se vinculó el Plan 
Nacional de Atención Integral a la Población Desplazada por la Violencia Decreto 173 de 
1998, la organización y funcionamiento del Fondo Nacional para la Atención Integral a la 
Población Desplazada Decreto 501 de 1998 y la asignación a la Red de Solidaridad Social – 
Departamento para la prosperidad social; con lo cual se estipularon medidas legales para la 
asistencia de la población en situación de desplazamiento. Sin embargo, el autor menciona 
que fue desde el año 2004 que la atención a las personas en situación de desplazamiento se 
brindó de forma organizada con el surgimiento de la sentencia T-025, ello debido a que no 
a toda la población desplazada se le garantizaban sus derechos, pues cada quien debía 
solicitar de forma individual la garantía, y fue por medio de demandas que se pudo lograr la 
sentencia que dio inicio a la protección de este grupo poblacional.  
Conflicto armado, reubicación y proceso de adaptación  
Colombia, después de la República Árabe Siria, está ubicado como el segundo país 
a nivel mundial con la mayor cantidad de desplazados internos, es decir, aproximadamente 
el 13 por ciento de la población ha sufrido este hecho victimizante o en su defecto se han 
tenido que movilizar por la ocurrencia de otros delitos identificados en la violación del 
Derecho Internacional Humanitario; el desplazamiento forzado no genera únicamente 
afectación a las víctimas de este hecho y tampoco es resultado del mismo. A partir de dicho 
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desplazamiento o reubicación se genera una afectación al país, teniendo en cuenta que el 
número de población de las ciudades receptoras se incrementa y el choque cultural que 
tienen las personas que se desplazan es notorio ya que la mayoría provienen de zonas 
rurales y la adaptación en la ciudad les genera dificultad. Es evidente que algunos 
Municipios receptores no cuentan la capacidad física ni presupuestal para brindar una 
atención adecuada, con ello se genera que se conformen reasentamientos improvisados en 
los cuales las condiciones son precarias (Centro Nacional de Memoria Histórica, 2015). 
Según el informe nacional sobre el desplazamiento forzado, realizado por el Centro 
Nacional de Memoria Histórica (2015) se identificó que la decisión de buscar refugio en 
otra ciudad en medio del conflicto es consecuencia de un acto involuntario, en el cual 
muchas veces no se tiene un lugar definido a donde arribar. Para este grupo poblacional lo 
que importa es salir y buscar refugio, así no se sepa a donde llegar, es un viaje en el cual no 
se cuenta con el recurso económico para sufragar los gastos, en el que la persona solo desea 
estar a salvo independientemente del hecho victimizante vivenciado. Llegar a otra ciudad 
como resultado de la afectación de la violencia es enfrentarse a una serie de prejuicios 
sociales, puesto que llegar por motivo de la guerra interna genera una percepción de que 
son personas que llegan con la violencia y que se pueden convertir en un peligro para el 
entorno. No siempre estas personas pueden ser acogidas por su red familiar o social y 
tienen que enfrentar una travesía en la cual buscan el apoyo institucional. En dicho proceso, 
se ven enfrentados a padecer desalojos y satisfacer necesidades básicas entre dificultades 
día a día, y por lo general, terminan en invasiones o zonas consideradas marginales.  
De igual forma, Camacho y Jiménez (2013) en una investigación titulada el Alcance 
real de la Ley de victimas frente al desplazamiento forzado indican que el conflicto armado 
33 
MODELO REFERENCIACIÓN A PERSONAS EN EMERGENCIA SOCIAL 
 
colombiano es una guerra interna que ha ocasionado consecuencias negativas a nivel 
político, económico, social y cultural, y consigo el desplazamiento interno de la zona rural 
a la zona urbana; es un fenómeno que se presenta en gran parte del territorio nacional 
teniendo en cuenta que más del 90% de los Municipios se han identificado como 
expulsores. Bogotá D.C. cuenta con un total de 540,714 personas que han llegado por 
desplazamiento en el periodo comprendido del año 1999 al año 2012, identificándose como 
la ciudad de mayor concentración de este grupo poblacional (Consultoría para los Derechos 
Humanos y el desplazamiento - CODHES, 2012).  
En una investigación realizada por Nieto y Barros (2011) sobre la percepción de 
personas en situación de desplazamiento en la comunidad receptora del barrio Patio Bonito 
en Bogotá, la cual tuvo un diseño de aproximación fenomenológica donde participaron 
cuatro personas seleccionadas a través de muestreo intencional, se evidencia que el 
fenómeno del desplazamiento, no solo afecta a las personas que tienen que vivir este hecho, 
sino que genera traumatismo en los habitantes del entorno al cual llegan, quienes tienen una 
percepción desfavorable de este grupo poblacional, incluso llegan a relacionar el 
incremento de actividad delictiva y problemas en la comunidad con la llegada de la 
población desplazada, ocasionando en la población reasentada sensación de exclusión.  Por 
otra parte, los autores evidenciaron que los actos delincuenciales por parte de la población 
desplazada se asocian a la falta de oportunidad en la consecución de empleo. 
En una investigación etnográfica realizada por Jiménez, Abello y Palacio (2003) en 
la cual se tomó una muestra de 100 familias reubicadas al lado del barrio “San José de los 
Campanos” de Cartagena, en una microcomunidad llamada “El Revivir de los Campanos”, 
se evidenció que en el proceso de asentamiento de las personas que se desplazan por 
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motivo del conflicto armado, sobresale la falta de abordaje institucional para la atención de 
este fenómeno social, el cual es de gran magnitud. Así mismo, el estudio refleja que 
muchos desplazados consideran a futuro la idea de retornar al sitio de procedencia. Pues 
consideran, que el reasentamiento es una opción involuntaria que hace parte de un proceso 
en el cual prevalece salvaguardar la integridad. No obstante, cuando el reasentamiento se da 
como proceso de reintegración, la adaptación a los nuevos cambios es menos compleja ya 
que se realizan proyectos encaminados a mejorar las condiciones de vida; la persona inicia 
a desarrollar su identidad, un imaginario y una representación que permite que sean parte 
de una sociedad que les garantiza sus derechos.  
Es importante resaltar que cuando se llega a una ciudad, se inicia un proceso de 
adaptación, en el que la persona empieza a conocer la realidad del contexto para así 
sumergirse en lo nuevo y con base en ello tomar decisiones acordes a la situación actual. 
De esta manera se va presentando un proceso de asimilación, en el que se dejan atrás 
tradiciones, la vida pasada, y lo cotidiano invisibiliza a ese ser.  
Para la persona que llega a una ciudad grande, proveniente de la zona rural, el casco 
urbano se convierte en un terreno complicado debido a la dinámica que mantiene; es un 
terreno evolucionado, en donde la novedad puede ser riesgosa.  
Los lugares donde primero llegan, son sitios a los cuales se llega de manera forzada, 
en ocasiones porque no se tiene otro sitio donde más llegar o no se cuenta con el recurso 
económico para escoger algo mejor. En estos sitios, las personas reasentadas deben asumir 
una serie de dificultades; como lo es, la separación de núcleos, estigmatización por parte de 
los locales, exclusión o agregación al nuevo entorno, en el que por lo general las 
costumbres y comportamientos son diferentes. El proceso de adaptación como tal, se va 
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logrando con la transformación del proyecto de vida, cuando el ser encuentra un nuevo 
sentido en el contexto actual y se adquieren nuevos aprendizajes.  
Se ha evidenciado que en el transcurrir de los años las cifras de las personas 
víctimas del conflicto armado siguen aumentando y a pesar de que se brinda la asistencia en 
el periodo de emergencia, los proyectos de restablecimiento y retorno se han visto 
afectados.  Lo que conlleva a que las personas afectadas inicien un proceso de 
reasentamiento transitorio el cual termina volviéndose permanente en el que se van 
generando desintegración, lo cual es más perjudicial para la población en situación de 
desplazamiento y para la propia comunidad receptora.  
Intervención psicosocial en víctimas del conflicto armado 
Las personas víctimas del conflicto armado necesitan de una intervención 
psicosocial por parte del estado, con estrategias organizadas, que les brinden por una parte 
información pertinente sobre el apoyo de las entidades que tienen a su cargo los servicios 
sociales (Hernández et al, 2005; Ribon, 2014) y por otra,  adelanten  procesos que analicen 
la situación emocional y relacional desencadenada del hecho vivido en ellas, formulando 
acciones encaminadas en el presente y futuro, en un marco de reconocimiento de derechos 
y reparación integral que propicie su adaptación al nuevo entorno y mejore su calidad de 
vida (CONPES, 2009; Segal & Mayadas, 2005).  
Es indispensable que para la formulación de la intervención psicosocial se tengan en 
cuenta los diferentes factores adversos a los que se expone este tipo de población, ya que su 
situación de vulnerabilidad puede ser mayor a la de una persona o familia en condición de 
pobreza extrema, puesto que cuando no se hace una adecuada intervención psicosocial se 
obstaculiza su proceso de adaptación (CONPES, 2009; Centro de Excelencia en 
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Investigación en Salud Mental, 2010; Comité internacional de la Cruz Roja & Programa 
mundial de alimentos, 2007; Mendoza, 2012).   
En consecuencia, entre los objetivos estratégicos para abordar este tipo de población 
deben estar el proporcionar una respuesta a las necesidades humanitarias inmediatas, 
brindar protección y asegurar el acceso de los servicios, así como apoyar el proceso de su 
vinculación laboral para propiciar ingresos económicos propios (World Health 
Organization WHO & International Medical Corps IMC, 2013).  
Teniendo esto en cuenta, la intervención psicosocial dirigida a la población víctima 
del conflicto armado, debe contribuir a identificar sus necesidades con el fin de gestionar e 
implementar respuestas que promuevan su bienestar; así como la superación de su 
condición de vulnerabilidad; en el caso de las víctimas del conflicto armado colombiano, 
ésta contribuye a entender sus necesidades a través de la identificación en los diferentes 
entornos sociales, culturales y políticos en los que se establece su  identidad, su área 
emocional y la relacional, los cuales son elementos de la realidad en la que viven 
(CONPES, 2009). Por otra parte, la WHO e IMC (2013)  resaltan la necesidad de apoyo en 
los servicios de salud mental y apoyo psicosocial que requieren las personas expuestas al 
desplazamiento forzado. Este tipo de servicios están orientados a prevenir problemas 
emocionales, a mejorar el bienestar psicológico y la adaptación en el lugar de 
reasentamiento, por lo cual es importante garantizar el acceso y la vinculación a través de 
estrategias que permitan informar sobre el contenido de los mismos.   
En Colombia, existe la política de prevención y atención al desplazamiento, 
compuesta por tres componentes que están direccionados a implementar acciones para 
disminuir el impacto de los problemas sociales de la población afectada por la violencia, los 
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cuales son: prevención y protección, atención integral y verdad, justicia y reparación 
(Agencia Presidencial para la Acción Social y la Cooperación Internacional -Acción Social, 
2010). Sin embargo, de acuerdo con la Procuraduría General de la Nación (2009), aunque 
hay programas inmersos en la política pública que promueven la intervención psicosocial, 
no resultan ser efectivos, ya que no cuentan con los elementos esenciales para garantizar la 
integridad, la salud psicológica y la vida en condiciones de dignidad; además, la cantidad 
de programas en oferta institucional es limitada respecto al número de personas reconocidas 
como víctimas del conflicto armado, lo cual genera que no se pueda realizar una asistencia 
integral a toda la población identificada. 
Este mismo organismo, por otra parte, indica que falta coordinación entre las 
entidades que tienen competencia en la atención a las víctimas, en cuanto a la identificación 
de objetivos, acciones y responsabilidades que conlleven a la garantía de derechos, lo cual 
genera que cada institución tenga sus propias iniciativas de atención, intervención o 
acompañamiento, que dan respuesta a operaciones lógicas, pero no a un sistema  
estructurado de reparto de competencias (Procuraduría General de la Nación, 2009).  
Una de las entidades gubernamentales que  prioriza la atención y el acceso a los 
servicios sociales a la población víctima del conflicto armado, en Bogotá, es la Secretaria 
Distrital de Integración Social (SDIS) mediante el Servicio Enlace Social antes Servicio 
Atención a personas o familias en emergencia social; en el  cual se ofrece atención a las 
personas o familias identificadas en una situación de emergencia, la que se denomina como 
una situación social imprevista que combina diversos factores de riesgo que afectan la 
integridad y conllevan a un estado de vulnerabilidad (SDIS, 2014a). 
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Durante el proceso de atención en emergencia social se otorgan apoyos tangibles a 
través de ayuda humanitaria transitoria (SDIS, 2014a). Los apoyos tangibles que se otorgan 
son: “bonos canjeables por alimentos, suministros en ropa, kit de bebe, kit de aseo, tiquetes 
terrestres, servicio de alojamiento transitorio y servicio funerario” (SDIS, Resolución 0764, 
2013, p. 78).  Así mismo, dentro del proceso de atención se realiza la modalidad de 
acompañamiento familiar, que tiene como fin el reconocimiento de la autonomía de las 
personas, aportando a la construcción de lazos sociales y promoviendo el desarrollo de 
potencialidades que contribuyen en el menor tiempo posible al restablecimiento de 
derechos, a través de la verificación del cumplimiento de los acuerdos de 
corresponsabilidad. Durante el acompañamiento, el profesional debe realizar acciones de 
trámite y gestión para el ingreso de los servicios de la SDIS o de cualquier entidad del 
distrito, ello como parte de las acciones relacionadas en el marco institucional (SDIS- 
Protocolo: de seguimiento y/o acompañamiento, 2015).  
En la SDIS desde el año 2013 se ha logrado identificar mediante la ficha del sistema 
de registro de beneficiarios (SIRBE) las necesidades psicosociales y los factores de riesgo a 
los que están expuestos las personas identificadas como víctimas del conflicto armado 
(SDIS, 2014b), ello con el fin de brindar una atención eficaz, fortalecer las redes de apoyo 
social y disminuir la victimización secundaria (Noh & Kaspar, 2003).  
Para la atención a la población blanco, el servicio Enlace Social de la SDIS (SDIS, 
2014a) cuenta con procedimientos e instructivos que brindan a los profesionales las pautas 
y lineamientos para realizar la atención a las personas y llevar a cabo los procesos 
requeridos (orientación, información y referenciación; procedimiento de atención a familias 
en Emergencia Social; instructivo para la prestación del servicio de alojamiento transitorio, 
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canje de bonos; entrega de suministros desde el aplicativo SUMA; atención de la 
emergencia social, prestación del servicio de tiquetes terrestres y prestación de servicios 
funerarios; protocolo de seguimiento y/o acompañamiento familiar a personas en situación 
de emergencia social; así como con el  instructivo de diligenciamiento ficha SIRBE;  
criterios de identificación, priorización, restricciones por simultaneidad y egreso de los 
servicios sociales).  
Pero a pesar de que la SDIS  dispone de  los procedimientos e instructivos que 
permiten a los referentes de Enlace Social realizar una atención estructurada (SDIS, 2014a), 
no cuenta con una herramienta que permita hacer un proceso de referenciación efectivo; se 
ha evidenciado dificultad por parte de los referentes del servicio atención a personas o 
familias en emergencia social para referenciar a la población víctima del conflicto armado, 
teniendo en cuenta que este grupo poblacional tiene una oferta institucional especifica que 
promueve su proceso de adaptación (Agencia Presidencial para la Acción Social y la 
Cooperación Internacional -Acción Social, 2010);  por un lado no se identifican todos los 
servicios que oferta el Gobierno Nacional y el Distrito;  por otro lado, no se cuenta con una 
articulación interinstitucional, en la cual se trabaje de manera conjunta y se priorice el 
acceso de forma oportuna y eficaz a cada uno de los referenciados.  
Teniendo en cuenta lo anterior, para brindar un adecuado proceso de referenciacion 
es indispensable que las entidades que lideran los servicios sociales dispongan de una guia 
de referenciacion para atención psicosocial, ya que este instrumento apoya la toma de 
decisiones, contribuye a la selección de  opciones  adecuadas al momento de abordar una 
situación teniendo en cuenta el contexto.  Esta herramienta  ofrece mecanismos de 
orientación, organización, dirección y de valoración del proceso, situación que redunda en 
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el  uso eficiente de los recursos, contribuye a disminuir la variabilidad y a mejorar la 
efectividad  de  la atención ante una situación concreta (Caja Costarricense de Seguro 
Social, 2007; Instituto Provincial de Bienestar Social, 2009; Junta de Castilla y León 
Consejería de Familia e Igualdad de Oportunidades, 2009; Ministerio de la protección 
social, 2010; Ortiz,  2014).    
Cuando la guía de atención psicosocial se basa en el modelo de la situación,  es un 
instrumento que  permite mejorar la toma de decisiones e  implementación de acciones de 
los profesionales que atienden un servicio social y en consecuencia  mejorar la efectividad 
del proceso de atención (apoyos sociales) (Caja Costarricense de Seguro Social, 2007; 
Instituto Provincial de Bienestar Social, 2009; Junta de Castilla y León Consejería de 
Familia e Igualdad de Oportunidades, 2009; Ministerio de la Protección Social, 2009; 
Ministerio de la Protección Social, 2010; Ortiz,2014).    
Este instrumento debe permitir caracterizar a la persona en situación de 
vulnerabilidad en cuanto a necesidades y  servicios parametrizados, así como explicitar 
actividades o gestiones necesarias a que haya lugar para garantizar la referencia, en un 
contexto de  articulación intersectorial de programas  que optimice una atención integral y 
adecuada con respecto a las necesidades identificadas: Así como debe ofrecer las 
características del proceso de acompañamiento, remisión y seguimiento que permita 
evaluar la efectividad de la gestión realizada en un marco de derechos (Universidad 








En Bogotá D.C. durante los años 1999 a 2012, 540.714 personas víctimas del 
conflicto armado llegaron a la ciudad (CODHES, 2012) buscando apoyo  gubernamental 
que les permitiera iniciar su proceso de adaptación y reasentamiento.  
Desde el 2011, Colombia cuenta con la Ley 1448, para la atención, asistencia y 
reparación integral a las víctimas del conflicto armado interno, la cual reglamenta y dicta 
las medidas para garantizar los derechos y mejorar las condiciones de adaptación en 
términos de dignificación e inclusión social de las personas que se encuentran incluidas en 
el registro único de víctimas. Para lograr este objetivo, la Nación debe tener disponibilidad 
de recursos de orden político, económico, social, fiscal, entre otros; y más allá de ello la 
atención que se brinde a esta población debe ser adecuada en términos de la información, 
orientación y acompañamiento jurídico-legal, cuando se requiera. 
Entre las principales medidas de atención, según la Ley 1448 de 2011 en los 
artículos 52, 51, 130, 131 y 50, se asegura que las víctimas dispongan  de los siguientes 
servicios: (a) salud; (b) educación; (c) formación, capacitación y oportunidades de empleo; 
(d) subsidios  para vivienda y (e) servicio funerario, según requerimientos de la población. 
En este sentido, son las medidas de atención y asistencia, el apoyo psicosocial que requiere 
este grupo poblacional para iniciar su proceso de adaptación y acceder a todos estos 
servicios, ya que son ofertados a través de las entidades gubernamentales destinadas para 
ello en pro de la garantía de los derechos (CONPES, 2009; Hernández et al, 2005; Ribon, 
2014; Segal & Mayadas, 2005).  
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Es importante resaltar que las personas víctimas del conflicto armado, dadas sus 
condiciones de vulnerabilidad requieren una intervención psicosocial que permita 
respuestas efectivas para sus necesidades en un marco de reconocimiento de derechos y 
atención diferencial que facilite su adaptación durante el reasentamiento (Procuraduría 
General de la Nación, 2009). De igual manera, éste mismo organismo gubernamental, 
señala como una gran brecha en el proceso de atención a las víctimas,  la ausencia de 
coordinación entre las entidades  gubernamentales que tienen como responsabilidad su 
atención, ya que con frecuencia las personas víctimas del conflicto armado presentan re-
victimización. Entre los factores que contribuyen a ello se encuentran la falta de 
caracterización de sus necesidades por parte de las entidades encargadas de la intervención 
psicosocial,  la ausencia de un sistema de referenciación para acceso efectivo a los servicios 
que requieren, y la carencia de acompañamiento y seguimiento, los cuales frecuentemente 
desencadenan que se vulneren sus derechos, impactando directa e indirectamente sobre su 
bienestar y calidad de vida (Lozano &  Gómez, 2004; Suárez, et al., 2013).  
La SDIS, dentro del servicio Enlace Social brinda atención a la población víctima 
del conflicto armado; desde el año 2013, cuenta con un registro sistemático a través  de la 
ficha SIRBE, en la cual se identifican las necesidades de ese grupo poblacional; de igual 
manera, para su atención presenta un portafolio de servicios interno con los procedimientos 
e instructivos para llevar a cabo una atención psicosocial estructurada (SDIS, 2014a);  sin 
embargo, adolece de una referenciación efectiva al no tener sistematizados los servicios que 
oferta el gobierno nacional en el distrito capital; y no contar con una herramienta que 
articule de manera conjunta los servicios interinstitucionales.  
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Con base en lo mencionado anteriormente, es claro que existe una necesidad de 
mejorar la atención psicosocial a las víctimas del conflicto armado en el servicio Enlace 
Social de la SDIS, razón por la cual, es fundamental diseñar un modelo de referenciación 
que permita identificar tanto las características de las personas víctimas del conflicto 
armado que acuden a este programa, como las de los servicios sociales que les ofrecen 
apoyo, de tal manera que la atención que brinden los profesionales en dicho programa sea 
efectiva, propiciando un impacto positivo en la calidad de vida de la población y se 
disminuya el riesgo de re victimización, a partir del aprovechamiento y la optimización de 
los recursos de la comunidad y del estado (Blanco & Valera, 2007). 
Teniendo en cuenta la relevancia teórica y la brecha existente en el servicio Enlace 
Social de la Secretaria Distrital de Integración Social; así como, los resultados que arroje la 
presente investigación serán de gran importancia en el proceso de Referenciación. Por tanto 
se plantea la siguiente pregunta de investigación: ¿Cuál es la representación gráfica del 
proceso de referenciación del servicio Enlace Social para la atención psicosocial de las 
víctimas del conflicto armado, en situación de emergencia social, en la Secretaria Distrital 

















Diseñar un modelo de referenciación para víctimas del conflicto armado atendidas 
en el servicio Enlace Social de la Secretaria Distrital de Integración Social residentes 
Bogotá.  
Objetivos específicos 
Realizar una caracterización de los factores sociodemográficos y de riesgo de una 
muestra de población víctima del conflicto armado participantes del servicio Enlace Social 
residentes en Bogotá.  
Realizar una caracterización de los servicios sociales disponibles para la atención a 
las víctimas del conflicto armado participantes en el servicio Enlace Social residentes en 
Bogotá.  
Diseñar la estructura conceptual de un modelo de referenciación a servicios sociales 
para víctimas del conflicto armado participantes del servicio Enlace Social en situación de 




















Tipo de estudio 
 
Es un estudio mixto (Creswell & Plano, 2011) dado que tanto para la recolección de 
la información como para el análisis de datos se utilizó una combinación de herramientas y 
técnicas cualitativas y cuantitativas con el objetivo de construir un modelo de 
referenciación a personas participantes en el servicio Enlace Social de la SDIS residentes 
en Bogotá. 
Para este trabajo se asume el concepto de modelo como la representación 
organizada a seguir, teniendo como base una argumentación teórica o conceptual que lo 
sustente (Frigg & Hartmann, 2012). Un modelo conceptual es una representación gráfica de 
un conjunto de conceptos (palabras que describen los atributos o cualidades de un 
fenómeno) y de las proposiciones que establecen las relaciones entre ellos; es decir, es la 
descripción cualitativa de sus componentes y de sus relaciones que propicia su medición 
(Creswell, 2003). 
El contar con un modelo conceptual es importante, ya que sirve de estructura para la 
génesis de teoría, formulación de preguntas e hipótesis sobre los individuos, los grupos, las 
situaciones y los acontecimientos que pueden ser sometidos a evaluación; además, los 
resultados de la evaluación de dichas hipótesis retroalimentan el modelo, al ofrecer 
evidencia  en pro o en contra de la representación de la realidad que se estudia (Creswell, 
2003). 
 Para Trochim (1989) la construcción de un modelo conceptual, requiere de una 
serie de pasos: primero, la generación de las características o atributos del fenómeno, luego 
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la organización y la propuesta de las relaciones entre éstos, y finalmente, la imagen visual, 
diagrama o mapa que representa la conceptualización del fenómeno a partir de los 
resultados obtenidos tanto de sus componentes como de sus relaciones.   
En este estudio se implementó la metodología de mapeo conceptual (concept 
mapping), la cual permite llevar a cabo un proceso de conceptualización de un fenómeno en 
particular, a partir de las ideas sobre él mismo a través de la revisión de literatura de datos 
empíricos y/o de un grupo de interés; la representación gráfica representa la síntesis 
cuantitativa de la conceptualización del fenómeno. Esta metodología permite la 
participación en el proceso de conceptualización de diversas audiencias, como es el caso de 
este trabajo, profesionales del servicio Enlace Social de la SDIS y usuarios de dicho 
programa víctimas del conflicto armado. En el desarrollo del modelo de referenciación, se 
asumió la propuesta de Kane y Trochim (2007) que incluye la reunión de la reflexión, el 
análisis y síntesis de los elementos, la clasificación, el análisis de escalamiento 
multidimensional y de conglomerados; y la generación de mapas de conceptos que son 




Posterior  a la autorización de la Subdirección para la Identificación, 
Caracterización e Integración (ICI) de la SDIS, se tomaron 361 registros de la ficha del 
sistema de registro de beneficiarios SIRBE aplicada a VCA participantes en el servicio 
ES de la SDIS desde el año 2013 hasta Septiembre del 2017, con el fin de establecer la 
caracterización de necesidades de esta población (Ver apéndice B). Es importante resaltar 
que para que una persona quede registrada como VCA, debe aparecer en la base de datos 
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del Registro Único de Víctimas (RUV) con el estatus de incluido. El profesional de ES es 
quien se encarga de diligenciar la ficha en mención y, con el debido acceso autorizado 
consulta la base de datos VIVANTO. 
Se seleccionaron de manera intencional dieciséis profesionales expertos en atención 
con enfoque de derechos y enfoque diferencial del Servicio ES de la SDIS que 
voluntariamente quisieron participar.  Como criterios de inclusión se tuvo en cuenta que los 
participantes tuvieran al menos dos años de experiencia en dicho servicio y contaran con 
grado universitario en psicología, trabajo social o sociología. La muestra estuvo 
conformada en un 75% por mujeres y en un 25% hombres. La edad promedio fue de 37,69 
(DE=9,464). El promedio de tiempo de experiencia en el servicio ES fue de 43,69 meses 
(DE = 18,94). El 56,3% reportó tener un nivel educativo de pregrado y un 43,8% postgrado. 
La formación profesional con mayor porcentaje fue trabajo social con un 62,5%.  Los datos 
sociodemográficos de la muestra de profesionales se presentan en la tabla 1. 
Tabla 1 
Datos sociodemográficos profesionales (N=16) 
Variables ficha SIRBE Porcentaje Frecuencia 
Edad M=37,69; DE=9,464 
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Postgrado 
 
 Profesión  
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 Veinte participantes usuarios del servicio ES de la SDIS que se encuentran en 
estado incluido en el registro único de víctimas, mayores de 18 años, quienes aceptaron 
participar de forma voluntaria en este estudio. La muestra estuvo conformada por 15 
mujeres (75%) y 5 hombres (25%); con edad promedio en años 42,05 (DE=16,044); el 70% 
incluido en el Registro Único de Victimas por desplazamiento forzado, 15% por amenaza y 
5% por desaparición forzada, homicidio y delitos contra la libertad y la integridad sexual en 
desarrollo del conflicto armado, los datos sociodemográficos de los usuarios se presentan 
en la tabla 2. 
 
Tabla 2 
Variables  sociodemográficas  usuarios VCA Servicio ES  (N=20) 
Variables ficha SIRBE Porcentaje Frecuencia 
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Tabla 2 
Variables  sociodemográficas  usuarios VCA Servicio ES  (N=20) 
Variables ficha SIRBE Porcentaje Frecuencia 
Delitos contra la libertad  y la 





Los instrumentos implementados en el presente estudio se describen a continuación: 
1. Ficha del sistema de registro de beneficiarios (SIRBE). Esta mide las variables 
básicas y transversales definidas en los servicios de la SDIS; las variables básicas se 
denominan con valores diferentes de cero y se definen como la información esencial del 
participante, que permite identificar las características principales relacionadas con su 
identificación y su situación socioeconómica; comprende: sexo de nacimiento, estado civil, 
parentesco con el jefe de la familia, nivel educativo actual, años aprobados en el nivel 
educativo, actividad u ocupación, posición ocupacional, horas que dedica a la actividad que 
realiza en la semana, valor de ingresos mensuales, forma de percibir los ingresos, régimen 
de seguridad social, calidad del afiliado, y localidad donde desarrolla la ocupación. Las 
variables transversales son aquellas que permiten identificar las características del 
participante en relación al enfoque de derechos y al enfoque diferencial, el nivel de 
articulación con todos los servicios de la entidad, la contribución a que se pueda realizar un 
proceso de orientación, la información y referenciación efectiva, y el que la información 
capturada sea de vital importancia para el acceso y priorización a los servicios sociales; e 
incluye los siguientes datos:  persona con discapacidad, tipo de discapacidad, tipo de 
familia, grupo étnico, grupo indígena, víctima del conflicto armado, identidad y orientación 
sexual, formación laboral y gastos del hogar (SDIS, 2014b) (ver apéndices B y C). 
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Adicionalmente la ficha contiene una sección de ubicación geográfica, la cual 
incluye: localidad de residencia, UPZ, nombre del barrio o vereda, dirección, tipo de zona 
(rural o urbana), estrato socio-económico del predio, teléfono de contacto, tipo de vivienda, 
condición de la vivienda, tenencia de la vivienda, forma de pago y lugar de procedencia del 
grupo familiar; y una sección de información básica y transversal sobre la familia, en la 
cual se describe la información de los integrantes del núcleo familiar.  
2. Carta personal de invitación. Presenta el objetivo del trabajo y resumen de la 
propuesta de investigación; y solicita los participantes su vinculación voluntaria en el 
diseño del modelo de referenciación. 
3. Consentimiento informado. Documento que asegura el anonimato y 
confidencialidad de los participantes, tanto de los profesionales expertos (Ver Apéndice F), 
como de los usuarios (ver apéndice G) víctimas del conflicto armado de acuerdo con lo 
estipulado por la Resolución 8430 de 1993 del Ministerio de Salud. El consentimiento del 
grupo de expertos contiene el cuestionario de datos sociodemográficos con el cual se 
verificó el cumplimiento de los criterios establecidos para la participación.  Los datos 
sociodemográficos del grupo de usuarios fueron tomados del registro de la ficha SIRBE.  
4. Entrevista participantes. Se diseñaron dos modelos de entrevista 
semiestructurada, una para profesionales del servicio ES con 18 preguntas (ver apéndice 
H), que evalúa la definición de referenciación, de los componentes de referenciación 
propuestos y de los atributos de cada uno de ellos. El modelo para usuarios VCA se 
estructuró con 6 preguntas (ver apéndice I) con el fin de evaluar los componentes de 
referenciación propuestos y la evaluación de los atributos de cada uno de ellos, al igual que 
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la percepción frente a la oferta de servicios sociales y los procesos de referenciación que 
hayan tenido.  
5. Formato evaluación de elementos del modelo de referenciación a personas en 
emergencia social víctimas del conflicto armado residentes en Bogotá. Con base al 
análisis de contenido realizado a los resultados de las entrevistas semiestructuradas, y a los 
resultados de la caracterización hecha de los registros de la ficha SIRBE, se diseñó un 
formato con 76 enunciados que describen los elementos de referenciación, el cual está 
dirigido a profesionales expertos (ver apéndice J) y a usuarios del servicio (ver apéndice 
K), y presenta las instrucciones para la valoración de la pertinencia de los elementos del 
modelo, razón por la cual se le solicita a cada participante calificar el nivel de importancia 
de cada enunciado, marcando con una X una de las siguientes opciones: no es pertinente, es 
poco pertinente, es pertinente pero requiere ajuste de contenido, es pertinente.  
6. Formato para la evaluación de la estructura conceptual del modelo de 
referenciación a personas en emergencia VCA residentes en Bogotá. A partir de la 
valoración de los elementos del modelo, se plantearon 62 enunciados y seis dimensiones 
conceptuales (ver apéndice L), 11 elementos fueron eliminados por redundancia y se 
modificó la redacción de aquellos en los que se hicieron recomendaciones. Las dimensiones 
conceptuales se definieron con base en el análisis de todos los elementos. Se conformaron 
seis grupos conceptuales que incluían todos los enunciados (enfoque de derechos, atención 
con enfoque diferencial, orientar y acompañar, competencias del profesional psicosocial del 
servicio ES, servicios sociales SDIS, rutas de atención).  A los profesionales se les solicitó 
clasificar cada elemento en la dimensión que considerará pertinente (ver apéndice L). 
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7. Formato para interpretación mapas y gráficos de los grupos conceptuales. 
Consiste en las instrucciones para el análisis de los mapas y gráficos resultantes del 
procesamiento estadístico de escalamiento multidimensional y análisis jerárquico de 
conglomerados, para que de acuerdo con el criterio de cada profesional del grupo de debate, 
se determine si los resultados: reflejan la estructura y los componentes del fenómeno de 
referenciación del servicio ES que atiende población VCA colombiano en  la SDIS,  
indagan si los atributos de cada grupo conceptual del fenómeno de referenciación son 




Fase 1. Se realizó la solicitud ante la Subdirección para la Identificación, 
Caracterización e Integración de la SDIS (ver apéndice A) y se obtuvo el permiso para 
realizar la caracterización de los registros de la población VCA y la aplicación a los 
profesionales y usuarios que conforman la muestra. 
Una vez obtenida la información de los 361 registros (ver apéndice A), se realizó 
una caracterización de los participantes del servicio teniendo en cuenta la información 
sobre las variables básicas y transversales definidas en la ficha SIRBE (ver apéndice B). 
Para ello, se elaboró una base de datos y se realizó un análisis descriptivo de las variables 
cuantitativas (medias y desviaciones) utilizando el programa estadístico SPSSv22.   
Por otra parte, se realizó una caracterización de 18 instituciones y 29 programas o 
servicios dirigidos a VCA en Bogotá, la información se obtuvo a través de páginas web y 
contacto telefónico con las entidades, y se analizó teniendo en cuenta las categorías de 
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misión, objetivos estratégicos, descripción del programa, población objeto y requisitos de 
acceso. Se elaboró una tabla en la cual se clasifico si el programa o servicio brindaba 
atención específicamente para población víctima del conflicto armado, o si, dentro de sus 
criterios de ingreso daba prioridad de ingreso a este grupo poblacional.  
Fase 2. La investigadora, mediante comunicación escrita, contactó a 16 
profesionales del servicio ES de la SDIS y a 20 usuarios del mismo que cumplían los 
criterios de inclusión (ver apéndice D y E). Una vez aceptaron participar en el estudio, se 
les entregó el consentimiento informado (ver apéndice F y G). 
Fase 3. En esta fase se enviaron vía correo electrónico el formato y las instrucciones 
de las entrevistas semiestructuradas a nueve profesionales que contaban con mínimo dos 
años de experiencia en el tema de Referenciación a servicios sociales para VCA y que 
habían aceptado participar en el estudio (ver anexo H).   
 La entrevistadora aplicó la entrevista semiestructurada de manera individual a 15 
usuarios del servicio ES de la SDIS, quienes previamente habían aceptado participar de 
forma voluntaria en el estudio (ver anexo I).  De estas entrevistas, cinco las realizó en las 
instalaciones de la Subdirección para la Identificación, Caracterización e Integración y diez  
en las instalaciones de la Subdirección Local para la Integración Social de Ciudad Bolívar 
de la SDIS.  Previó a la entrevista, se generó un ambiente de respeto y empatía con el 
usuario, cada formato fue diligenciado manualmente por la investigadora, con la excepción 
de los de dos usuarios que autorizaron grabar su entrevista en un audio que posteriormente 
fue transcrito. Los datos obtenidos producto de las entrevistas realizadas, se analizaron 
mediante un análisis de contenido de categorías emergentes que dio respuesta al enunciado: 
“una característica del modelo de referenciación del servicio ES de la SDIS es:”.  Esto se 
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realizó siguiendo el procedimiento planteado por Neuman (2013), en donde las 
investigadoras leyeron una y otra vez el contenido de cada entrevista hasta que hubo 
saturación de categorías, obteniéndose los siguientes resultados:  
Entrevistas usuarios: Información insuficiente sobre la oferta de servicios del Distrito; 
Información orientada a programación de turno de ayuda económica; desconocimiento de 
las entidades que ofertan servicios; información insuficiente sobre los requisitos de la oferta 
institucional; información desactualizada de la oferta institucional; barreras administrativas 
y barreras tecnológicas para el ingreso a la oferta; necesidad de acompañamiento 
institucional en los procesos de solicitud; carencia de recurso económico para transportase a 
las entidades; carencia de red de apoyo familiar o social; dificultad para acceder a un 
empleo digno; necesidad de apoyo psicológico; necesidad de vivienda; necesidad de 
formación para el empleo; necesidad de educación; procesos de atención inadecuados; y 
falta de amabilidad en los procesos de atención.  
Entrevistas profesionales: Capacidad de articular en las diferentes entidades de orden 
distrital y nacional; escucha activa;  revisar e identificar la situación; propiciar y establecer 
alternativas reales de solución; contar con un portafolio de servicios actualizado; revisión 
del apoyo social requerido; orientar e informar al usuario sobre las acciones para estabilizar 
su situación; realizar enlace con la entidad requerida para la vinculación al programa o 
servicio; hacer remisión por escrito al servicio o programa al cual se referencia; orientar e 
informar al usuario sobre el trámite de vinculación al servicio o programa al que se 
referencia; seguimiento posterior a la referenciacion;  conocer  las entidades distritales y 
nacionales, programas, servicios y rutas de acceso; realizar gestión intersectorial e 
interinstitucional. Entidades y servicios que conocen: Secretaria Distrital de Educación, 
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Secretaria Distrital de Salud, Secretaria Distrital de Integración Social, Secretaria Distrital 
de la Mujer, Alta Consejería para los Derechos de las Víctimas, la paz y la reconciliación, 
Secretaria Distrital de Desarrollo Económico, Secretaria Distrital de Cultura, Recreación y 
Deporte, Prosperidad Social, Más familias en acción - jóvenes en acción, Corporación 
volver a la gente, Unidad para la Atención y Reparación Integral a las Víctimas, Unidad 
Administrativa Especial de Gestión de Restitución de Tierras Despojadas, Secretaria 
Distrital del Hábitat, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, Servicio Nacional de 
Aprendizaje, Fiscalía general de la Nación, Prosperidad Social, Estrategia de Superación de 
Pobreza Extrema Unidos, Arquidiócesis de Bogotá - Pastoral social, Instituto para la 
Economía Social; procesos errados de referenciacion por desconocimiento de las funciones 
de las entidades; los profesionales identifican en las VCA necesidades de: empleo, apoyo 
psicosocial, salud, educación, vivienda y nutrición; el apoyo social debe ser acorde a la 
situación presentada; explicar los servicios de la secretaria distrital de integración social; 
brindar atención integral con enfoque de derechos; construir un portafolio de servicios ya 
que es una herramienta efectiva para la referenciacion; se observa limitaciones en la oferta 
institucional como: no cumplen con el objetivo de la oferta, cupo limitado en los programas 
o servicios, carencia de presupuesto financiero para el funcionamiento de los programas o 
servicios, ausencia de respuesta institucional,  barreras administrativas; falta de priorización 
y respuesta oportuna en solicitud de servicios, dificultad en la garantía de derechos, 
acciones sin seguimiento y sin impacto;  dificultad en la articulación interinstitucional; 
cuando no se hace un proceso de referenciacion efectivo se presenta: deterioro de la 
situación, pérdida de credibilidad en las instituciones; en los proceso de atención se debe 
tener en cuenta: acciones integrales, articulación interinstitucional, enfoque diferencial, 
56 
MODELO REFERENCIACIÓN A PERSONAS EN EMERGENCIA SOCIAL 
 
generación de espacios de participación en las mesas. Es importante la divulgación y 
promulgación de las leyes para evitar la revictimización secundaria.  
Fase 4. A partir de los resultados obtenidos en la caracterización de los usuarios del 
servicio ES y de las instituciones que atienden a personas VCA, y del análisis de contenido 
obtenido de las entrevistas estructuradas, se elaboró un listado de 76 elementos del 
fenómeno de referenciación, teniendo en cuenta el enunciado: “una característica del 
modelo de referenciación del servicio ES de la SDIS”.  Con este listado, se construyó el 
formato de Evaluación de elementos del modelo de referenciación a personas en 
emergencia social VCA residentes en Bogotá para Profesionales expertos y usuarios (ver 
apéndices J y K).  Dicho formato se aplicó de manera individual a siete profesionales y 
cinco usuarios del servicio de ES, los profesionales lo diligenciaron, mientras que a los 
usuarios la investigadora les leyó las instrucciones y luego cada uno de los 76 elementos de 
referenciación, explicando los enunciados según solicitud de los usuarios. 
 Posteriormente, se elaboró una base de datos con los resultados de los formatos y se 
estimaron la media y la DS de la calificación de cada enunciado obtenida entre los jueces. 
Los enunciados con media inferior a 3.0 fueron eliminados, quedando 62 enunciados, de los 
cuales a algunos se les modificó su redacción (ver apéndice L). 
A continuación, se clasificaron los 62 enunciados en seis grupos que se definieron 
conceptualmente (ver apéndice L, anexo 1): (1) enfoque de derechos, (2) atención con 
enfoque diferencial, (3) orientar y acompañar, (4) competencias del profesional psicosocial 
del servicio ES, (5) servicios sociales SDIS y (6) rutas de atención. Dichos enunciados se 
utilizaron para diseñar el formato de Evaluación de la estructura conceptual del modelo de 
referenciación del servicio ES para usuarios VCA residentes en Bogotá. Luego nueve 
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profesionales (expertos) clasificaron cada uno de los 62 elementos del fenómeno de 
referenciación de acuerdo con los seis grupos conceptuales propuestos (ver apéndice L). 
Fase 5. Los datos recolectados en el Formato de evaluación de la estructura 
conceptual del modelo de referenciación para personas en emergencia social VCA 
residentes en Bogotá se analizaron mediante la metodología de Concept Mapping propuesta 
por Trochim (1989) y adaptada por Carpenter (2000) y Bedi (2006), utilizando el programa 
SPSSv23; y se utilizaron los métodos de Análisis de Escalamiento Multidimensional  no 
métrico (AEM-NM) de ALSCAL (Alternating Least Squared Scaling) con una solución de 
dos dimensiones. 
Para el AEM se estimó el índice de esfuerzo (en inglés STRESS) para determinar el 
número de dimensiones que mejor representa los datos. Se valoró el índice de STRESS con 
seis soluciones y se analizó el gráfico que presenta los valores de STRESS versus el 
número de dimensiones. De acuerdo con éste la mejor solución es con dos dimensiones. 
Los datos obtenidos de las coordenadas x y y, adquiridos del AEM no métrico 
ALSCAL se emplearon para estimar el índice estandarizado de bridging, el cual es la 
distancia euclidiana ponderada de cada elemento con los demás (Bedi, 2006) y el análisis 
jerárquico de conglomerados (grupo conceptual) utilizando el algoritmo de Ward. Los 
resultados de este análisis se utilizaron para seleccionar el número óptimo de 
conglomerados a la luz del análisis semántico de cada uno y además teniendo en cuenta el 
índice de bridging estandarizado tanto por elemento como por conglomerado (Bedi, 2006; 
Kane & Trochim, 2007). 
Fase 6. Las instrucciones para la interpretación de los mapas y gráficos de los 
grupos conceptuales resultantes del procesamiento estadístico de escalamiento 
58 
MODELO REFERENCIACIÓN A PERSONAS EN EMERGENCIA SOCIAL 
 
multidimensional y del análisis jerárquico de conglomerados, se presentaron a un grupo de 
cinco profesionales con el fin de decidir si los resultados obtenidos, reflejan la estructura y 
los componentes del fenómeno de referenciación del servicio ES que atiende población 
VCA colombiano en la SDIS.  También se indagó sobre si los elementos de cada grupo 
conceptual del fenómeno de referenciación eran pertinentes, y si los rótulos para cada grupo 
conceptual eran adecuados (ver apéndice M). 
Aspectos éticos  
Mediante el diligenciamiento voluntario del consentimiento informado al grupo de 
participantes se aplicaron los lineamientos estipulados por la Resolución 8430 de 1993 del 
Ministerio de Salud, la cual establece las normas científicas, técnicas y administrativas para 
la investigación en salud. 
En cuanto a los datos suministrados en los 361 registros de población víctima del 
conflicto armado atendida en el Servicio ES en la Subdirección para la Identificación, 
Caracterización e Integración de la SDIS se tuvo en cuenta el Decreto 1633 de 1960, 
articulo 75 el cual indica  que los datos no podrán darse a conocer al público ni a las 
entidades oficiales, sino únicamente en resúmenes numéricos, que impidan la deducción o 
inferencia de información de carácter individual que pudiere utilizarse para fines fiscales, 
comerciales o políticos, ni podrán utilizarse como prueba judicial, o cualquier otro objetivo 
diferente del propiamente estadístico. 
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Resultados 
El objetivo de la presente investigación fue diseñar un modelo de referenciación del 
Servicio ES de la SDIS.  Los resultados se presentan organizados por cada uno de los 
objetivos específicos, en primer lugar la caracterización de los usuarios VCA atendidos 
desde el año 2013 hasta septiembre de 2017 en el servicio ES de la Subdirección para la 
Identificación, Caracterización e Integración; luego, la caracterización de programas y 
servicios de atención a VCA en Bogotá, con base en la información obtenida en línea y 
telefónicamente a 18 instituciones y 29 programas y finalmente la estructura conceptual del 
modelo de referenciación del servicio de ES de la SDIS, elaborada a partir de la 
información recolectada a 16 profesionales y 20 usuarios del servicio ES, así como a las 
caracterizaciones descritas previamente tanto de usuarios del servicio como de programas y 
servicios que atienden a VCA en Bogotá. 
Caracterización de los usuarios VCA servicio ES de la SDIS 
En la tabla 3 se presentan los datos sociodemográficos de una muestra de 361 
usuarios víctimas del conflicto armado atendidos en el Servicio según la información 
registrada en el Sistema de Información y Registro de Beneficiarios SIRBE. 
 
Tabla 3 
Variables caracterización usuarios Servicio Enlace Social atendidos entre 2013 y 
septiembre de 2017  (N=361) 
 
Variables ficha SIRBE Porcentaje Frecuencia 
N=361 
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Variables ficha SIRBE Porcentaje Frecuencia 
Estado Civil 
Unión Libre  
Soltero 
Casado 
Separado o divorciado 

































































Ninguno de los anteriores 












Actividad que realiza 
Trabajando 
Buscando empleo 


























Trabajador por cuenta propia 
Empleado u obrero particular 
Empleado doméstico 
Empleado u obrero del gobierno 



















No genera ingresos 
$600.000 - $699.000 
$300.000 - $599.000 
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Variables ficha SIRBE Porcentaje Frecuencia 
Inferior a    $99.000 
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3 
1 
Tipo de vivienda 
































































Los usuarios del servicio ES de la SDIS atendidos entre 2013 y 2017 son en su 
mayoría mujeres (52.6%), con una edad promedio de 41,64 (DE = 13.68.), en unión libre 
(35,5%) y solteros (30,7%), sin vínculo al sistema educativo en el momento de acudir al 
servicio (98,9%), con básica secundaria (47,4%) y básica primaria (35,7%).  La mayoría 
reporta no pertenecer a un grupo étnico (83,7%), no tener ingreso económico (51,2%), el 
22% con ingreso mensual inferior al salario mínimo ($600.000 a $699.000), se encuentran 
afiliados a salud (85,9%), con una composición familiar  nuclear (32,7%) y extensa y 
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monoparental (19,1%), residentes  en Ciudad Bolívar (15,5%) y en la localidad de Kennedy 
(10,5%), residentes en casa o apartamento (53,2%) en arriendo (65,4%). 
Caracterización de los servicios sociales disponibles en el Distrito Capital para 
población VCA  
En la figura 1, se presenta la caracterización de 18 entidades y 29 servicios o programas 
que brindan apoyo institucional a la población víctima del conflicto armado residente en 
Bogotá, realizada con el fin de identificar el apoyo de los diferentes sectores para este 
grupo poblacional y las características de dichos programas, es decir la razón de su 
implementación en el marco de la garantía de derechos.  
Como se puede observar en dicha figura, las características principales de la oferta 
institucional para la población VCA está orientada a: promover su estabilidad y 
disminución del estado de vulnerabilidad, a mejorar el proceso de adaptación en la ciudad y 
dar continuidad al proyecto de vida; a implementar  el enfoque diferencial y la garantía de 
derechos y a satisfacer sus necesidades de salud, empleo, educación, formación para el 
empleo, vivienda, nutrición, cultura y deporte, y asistencia psicológica y jurídica.   
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Educación Secretaria Distrital de 
Educación 
Educación inicial (preescolar), básica 
(primaria y secundaria) y media 
No Sí 
Instituto Colombiano de 
Bienestar Familiar 
Hogares infantiles lactantes y preescolares No Sí 
Centro de Desarrollo Infantil No Sí 
Jardines sociales No Sí 
ICETEX Instituto 
Colombiano de Crédito 
Educativo y Estudios 
Técnicos en el Exterior 
“Educar para reparar”- Fondo de reparación 
para el acceso, permanencia y graduación en 
educación superior para la población víctima 




SENA Servicio Nacional 
de Aprendizaje 
Plan de Acción Integral para atender a la 





Universidad Nacional Admisión Especial a las Víctimas del 












abierta y a distancia  





Departamento para la 
prosperidad social 
Más Familias en Acción–Incentivo 





Jóvenes en Acción No Sí 
Salud Secretaria Distrital de 
Salud 
Afiliación al régimen Subsidiado No Sí 
Departamento para la 
prosperidad social 
Más Familias en Acción – Incentivo 








Ministerio del Trabajo Rutas Integrales de Empleo Rural y Urbano 
para Víctimas del Conflicto Armado. 
Sí  
Secretaria Distrital de 
Desarrollo Económico 
Rutas de Empleo No Sí 
Corporación volver a la 
gente 






Secretaria distrital de 
cultura, recreación y 
deporte 
Barrios Creativos: participando en comunidad No Sí 
Comunidad-es arte, biblioteca y cultura: 





Fundación Batuta Música para la reconciliación Sí  
Vivienda Ministerio de vivienda Fondo Nacional de Vivienda -Subsidio 
familiar 
No Sí 





Secretaria distrital de 
integración social 
Primera infancia, infancia y adolescencia No Sí 
Juventud No Sí 
La vejez No Sí 
Servicios para las personas con discapacidad 











Seguridad alimentaria No Sí 
Instituto Colombiano de 
Bienestar Familiar 
Familia mujer e infancia FAMI No Sí 
Mesa Territorial 
"Audiencia Publica 
Popular de Usme" 
Trabajo Comunitario con PVCA -Formación 





Figura 1.  Entidades que ofertan programas o servicios para población víctima del conflicto 
armado (PVCA) 
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Estructura conceptual modelo de referenciación servicio ES de la SDIS 
 De acuerdo con lo propuesto por Bedi (2006), Kane y Trochim (2007) y Trochim 
(1989), para el análisis de datos utilizando la metodología de concept mapping, con base en 
los resultados de la tarea de clasificación realizada por los expertos se estimó un Análisis de 
Escalamiento multidimensional (AEM) no métrico y un análisis de clúster jerárquico para 
crear representaciones gráficas de la estructura de los enunciados de referenciación 
























Figura 2. Valores de STRESS para diferentes soluciones de AEM no métrico  
 
Para determinar la frecuencia con la cual los ítems fueron agrupados en el mismo 
grupo conceptual por los expertos, se realizó un AEM no métrico de ALSCAL con seis 
soluciones, se obtuvo datos para cuatro soluciones, en la figura 2 se presentan los valores 
de STRESS versus el número de dimensiones.  De acuerdo con esto, la mejor solución es la 
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de dos dimensiones STRESS = 19%, p = 0,000.   En ciencias sociales un valor < 39% 
indica que los datos presentan una estructura conceptual (Rosas & Kane, 2012).  
En la figura 3 se presenta el mapa de puntos de referenciación obtenido a partir de 
AEM no métrico para dos dimensiones, los puntos representan como los enunciados de 
referenciación que se ubican dentro de una proximidad promedio entre sí, de acuerdo con el 
agrupamiento realizado por nueve profesionales que realizaron la clasificación de 62 
elementos. 
 
Figura 3. Mapa de puntos de 62 enunciados de referenciación a partir de la clasificación de 
los participantes utilizando AEM no métrico ADSCAL con una solución de dos 
dimensiones. 
Por otra parte,  se calculó el índice de Bridging estandarizado para cada ítem por 
conglomerado y el promedio del índice de Bridging por conglomerado (ver tabla 4).  El 
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bridging es un promedio estandarizado de la distancia euclidiana del enunciado con todos 
los demás, sus valores oscilan de 0 a 1, dan una idea de la singularidad de un enunciado en 
función del grado en que se agrupa con otros enunciados. Los valores de bridging cercanos 
a 0 indican que un enunciado se ordenó con otros que están cerca de el en el mapa, es decir 
que forma parte integral de ese clúster conceptual y no de otros, por lo tanto, si el valor 
obtenido tiende a cero, sugiere homogeneidad conceptual respecto a los demás enunciado 
de éste.   A su vez, un valor más cercano a 1 indica que la declaración a menudo no fue 
clasificada por los participantes en el mismo grupo conceptual (Bedi, 2006; Brown & 
Calder, 2000;  Kane & Trochim, 2007). 
Según los datos observados en la  figura 3, los valores promedio del índice de 
Bridging por conglomerado obtenidos para este estudio, indican que los expertos presentan 
homogeneidad conceptual por conglomerado en general, es decir que el modelo de 
referenciación presenta una estructura conceptual en cuanto a las dimensiones que lo 
conforman (enfoque de derechos, atención con enfoque diferencial, orientar  y acompañar, 
competencias del profesional psicosocial del servicio ES, servicios sociales SDIS, rutas de 
atención ) (ver figura 2). Sin embargo, el valor obtenido para el índice de bridging (>.7) 
para los enunciados 2, 11, y 22 sugieren desde la perspectiva de los expertos que estos 
elementos posiblemente no pertenecen conceptualmente a las dimensiones del modelo de 
referenciación enunciadas (atención con enfoque diferencial y orientar  y acompañar). 
Tabla 4 
Índice bridging (Bi) por enunciado y por  promedio de Bi conglomerado de referenciación 
del servicio ES de la SDIS 
Dimensiones Elementos  Bi  
Enfoque de 
derechos 
1.identificación de necesidades de los usuarios-as con base en  el 
enfoque de derechos 
0,3296 
24. información actualizada sobre formación para el empleo (Gente 0,2496 
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Dimensiones Elementos  Bi  
estratégica) 
7.información actualizada sobre  proyectos productivos 0,3844 
35.información actualizada para  trámites de identificación ante la 
Registraduría Nacional  
0,2284 
44. información actualizada para vinculación a educación 0,2021 
49.información actualizada para vinculación a salud 0,2698 
51. información actualizada sobre subsidios de vivienda de interés 
prioritario 
0,3373 
54. información actualizada para vinculación a servicios  salud sexual 
y reproductiva 
0,2828 
56. información sobre oferta laboral  (Secretaria de Desarrollo 
Económico) 
0,599 
58. información actualizada sobre Recreación Cultura y Deporte 0,292 
13. información actualizada sobre la estrategia de superación de 
pobreza extrema (Unidos - Prosperidad social) 
0,412 




2. identificación de las necesidades de los usuarios-as con base en la 
atención con enfoque diferencial 
0,891 
4. información actualizada sobre servicios en el distrito  de atención 
psicosocial por grupo etario 
0,516 
12. información actualizada sobre servicios en el distrito  de atención 
psicosocial por grupo étnico 
1 
18. información actualizada sobre servicios en el distrito  de atención 
psicosocial  por enfoque de género 
0,461 
38. información actualizada de entidades gubernamentales y no 
gubernamentales que ofrecen atención psicológica para población 
víctima del conflicto armado 
0,191 
Promedio Bi Atención con enfoque diferencial 0,6118 
Orientar y 
acompañar 
3. identificar la entidad de orden distrital o nacional que requiere el 
usuario-a acorde a la necesidad detectada  
0,398 
11. brindar información con claridad y pertinencia sobre los criterios 
y requisitos de ingreso a la oferta de servicios de la SDIS 
0,77 
14. brindar información de los criterios (requisitos y documentos) de 
ingreso a la oferta de servicios y programas para población víctima 
del conflicto armado que ofrecen las entidades gubernamentales y no 
gubernamentales en el distrito. 
0,322 
20.informar y orientar al usuario-a sobre las acciones que debe 
realizar ante otras instituciones para dar respuesta o estabilizar  la 
necesidad identificada 
0,403 
30. realizar acompañamiento en los procesos de solicitud de servicio 
al interior de la SDIS cuando  sea necesario  
0,522 
60. realizar contacto previo con la entidad a la cual se remite al 
usuario-a 
0,383 
28. realizar seguimiento a procesos de referenciación 0,276 
Promedio Bi orientar y acompañar 0,439 
Competencias 5.tener escucha activa durante la entrevista y diligenciamiento de la 0,179 
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10. identificar a través de la entrevista ciudadana las necesidades y 
factores de riesgo de los usuarios-as  
0,183 
15. brindar información con claridad y pertinencia sobre los criterios 
y requisitos de ingreso para la atención en el servicio Enlace Social  
0,639 
17. actualizar la información sobre la oferta de servicios y programas  0,542 
25. mantener actualizado  un portafolio de instituciones que oferte 
servicios y programas para población víctima del conflicto armado 
0,437 
21. evitar generar falsas expectativas a  los usuarios-as con los 
programas y servicios dirigidos a población ´víctima del conflicto 
armado 
0,265 
33. tener un archivo de formularios para solicitud o vinculación a 
servicios y programas de la oferta institucional  
0,576 
36. disminuir barreras de acceso a los usuarios-as que no tienen las 
capacidades para gestionar los servicios 
0,694 
39. contar con medios tecnológicos para realizar la referenciación y 
el seguimiento por núcleo de derechos 
0,408 
42. realizar alianzas y enlace con programas y servicios ofertados por 
el  sector privado 
0,356 
45. realizar articulación interinstitucional y transectorial de forma 
constante 
0,241 
47. pactar acuerdos de corresponsabilidad con los usuarios-as 
teniendo en cuenta la garantía de derechos  
0,227 
53. tener conocimiento de la ley 1448 de 2011 (Por la cual se dictan 
medidas de atención, asistencia y reparación integral a las víctimas 
del conflicto armado interno y se dictan otras disposiciones) 
0,313 
61. tener conocimiento de las entidades distritales y nacionales; 
programas, servicios y rutas de acceso 
0,336 





6. servicio apoyo económico D para persona mayor 0,234 
9. servicio Atención Integral a la diversidad sexual y de géneros  0,186 
16. servicio Atención Integral a Mujeres Gestantes, Niñas y Niños 
menores de dos Años “Cre Siendo en Familia” 
0,005 
19. servicio casa de juventud  0,212 
22. servicio casa de pensamiento intercultural 0,045 
26. servicio centro de protección para persona mayor 0,003 
29. servicio centro día para persona mayor 0,003 
31. servicio centro noche para persona mayor 0,031 
34. servicio centro renacer (condición de discapacidad) 0,029 
37. servicio centros AMAR 0,002 
40. servicio centros avanzar (condición de discapacidad) 0,039 
43. servicio centros crecer (condición de discapacidad) 0,028 
46. servicio Centros de Desarrollo Comunitario  0,001 
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Dimensiones Elementos  Bi  
50. servicio centros integrarte – atención interna   (condición de 
discapacidad) 
0,042 
52. servicio comedor 0,001 
55. servicio Complementación Alimentaria  0,483 
57. servicio Cre-Siendo en Familia en la ruralidad 0,0004 
59. servicio jardín infantil diurno 0,0003 
62. servicio jardín infantil nocturno 0 
Promedio Bi Servicios sociales  0,069 
Rutas de 
atención 
8. Información actualizada de la ubicación, horarios de atención y 
requisitos de los puntos de atención en educación  en la ciudad por 
localidad 
0,316 
23. información actualizada de la ubicación, horarios de atención y 
requisitos de los puntos de atención de la  registraduría  distrital  en la 
ciudad por localidad 
0,188 
27. información actualizada de la ubicación, horarios de atención y 
requisitos  de los puntos de atención en salud en la ciudad por 
localidad 
0,203 
32. información actualizada de la ubicación, horarios de atención y 
requisitos de la Unidad de Victimas para solicitar la medida de 
retorno o reubicación para población víctima del conflicto armado. 
0,209 
41. información sobre la ubicación geográfica de la institución, 
horarios de atención y los requisitos para obtener la tarjeta subsidiada 
del SITP 
0,201 
Promedio Bi Rutas de atención 0,223 
 
A partir del mapa de puntos (figura 3), se desarrolló el mapa de grupos conceptuales 
(Clústeres) mediante un análisis jerárquico de conglomerados para estimar los puntos (o 
enunciados) que deben agruparse.  En este caso, el mapa de clústeres, representa 
visualmente la relación conceptual de los enunciados de referenciación entre sí (ver tabla 
4).  Los grupos conceptuales obtenidos son el resultado de la interpretación del mapa de 
puntos, de los resultados del análisis jerárquico de conglomerados, los cuales, también, se 
sustentan en los índices de bridging promedio estimados. 
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Discusión y conclusiones 
La presente investigación se desarrolló con el fin de diseñar un modelo conceptual 
de referenciación del servicio ES de la SDIS, para ello primero se realizó una 
caracterización de variables sociodemográficas y factores de riesgo de una muestra de 
registros de la ficha SIRBE aplicados a población VCA atendida en el servicio Enlace 
Social; segundo, se llevó a cabo una caracterización  de las entidades que ofertan servicios 
y programas para este grupo poblacional; y tercero, se diseñó la estructura conceptual de un 
modelo de referenciación para VCA participantes del servicio ES de la SDIS en emergencia 
social residentes en Bogotá. 
Para dar respuesta al primer objetivo específico, se hizo la caracterización de una 
muestra de 361 registros de la ficha SIRBE aplicada en el servicio ES de la SDIS durante 
los años 2013 a 2017 (septiembre), se identificó que dicha muestra de  VCA atendida en la 
modalidad de emergencia social presenta diferentes tipos de necesidades; entre ellas,  de 
educación, formación para el empleo, empleo y vivienda, las que son consistentes con la 
señalado por la Agencia Presidencial para la Acción Social y la Cooperación Internacional -
Acción Social (2010) y el Consejo Nacional de Política Económica y Social CONPES 
(2009). La población víctima incrementa su estado de vulnerabilidad por el desplazamiento, 
sino cuentan con una adecuada red de apoyo institucional, sus necesidades pueden 
continuar durante mucho tiempo, exacerbando su situación de pobreza y vulnerabilidad, lo 
cual afecta la garantía de derechos (Cohen, 2006). 
Por otra parte, la mayoría de personas con desplazamiento forzado provienen de la 
provincia o el campo y cuando llegan a la capital del país experimentan un choque cultural 
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que obstaculiza su proceso de adaptación; por lo que es indispensable que se les  brinde un 
adecuado apoyo social a través de procesos de información, orientación y referenciación 
(Camacho y Jiménez, 2013; Ribon, 2014).  La muestra del presente estudio se encuentra en 
la reconstrucción de su proyecto de vida y no cuentan con las capacidades exigidas por el 
nuevo entorno, como lo es, tener un nivel de educación promedio, empleo estable o un 
ingreso económico que permita cubrir sus gastos básicos del hogar (alimentación, arriendo, 
servicios públicos, educación, salud y transporte).  Además, se observó que adolecen de 
condiciones de vivienda adecuadas; la mayoría viven en arriendo o son acogidos por algún 
tipo de red de apoyo; el reasentamiento se da principalmente en localidades como Ciudad 
Bolívar, Kennedy, Bosa y Usme, características que son consistentes con lo encontrado por 
Ibáñez y Querubín (2004).  
La caracterización de las necesidades de un grupo poblacional, como es el caso de 
este estudio, contribuye a que se pueda brindar una atención psicosocial efectiva, promueve 
el goce efectivo de los derechos y mejora la calidad de vida de quienes se reasentan en la 
ciudad de Bogotá y no han tenido un proceso de adaptación satisfactorio; ya que, el 
identificar dichas necesidades es un aporte para diseñar o mejorar los servicios sociales 
(Naciones Unidas. CEPAL. Oficina Bogotá, 2007).  
Con respecto al segundo objetivo, se identificaron las características principales de 
18 entidades y 29 programas que ofertan servicios a la población VCA. Se evidenció que 
las instituciones que ofrecen servicios y programas a este tipo de población están enfocadas 
a brindar atención con enfoque diferencial, con el fin de que el acceso de las VCA  sea 
prioritario una vez se identifique que se encuentran en estado incluido en el Registro Único 
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de Victimas. Las entidades revisadas hacen parte de los sectores: educación, salud, empleo 
- emprendimiento, vivienda, recreación-cultura y social. Teniendo en cuenta lo anterior, se 
puede observar la relación entre los sectores institucionales con las necesidades 
identificadas en la caracterización de los usuarios, puesto que los programas 
gubernamentales han diseñado estrategias que pretenden brindar atención para disminuir las 
carencias emergentes posterior a una situación amenazante como es el desplazamiento 
involuntario (Centro de Referencia para el Apoyo Psicosocial de la Federación 
Internacional, 2009; Fantova, 2008).   
Sin embargo, a pesar de que las políticas públicas desean brindar atención 
cualificada, se evidencia que las necesidades persisten. No se tiene una cifra de la cobertura 
de los servicios caracterizados, ni de indicadores de eficacia o del número de personas 
atendidas;  acorde con Villa & Insuasty (2015) es evidente la falencia que se presenta con el 
apoyo brindado a este grupo poblacional generando en ocasiones que se presente re-
victimización. De igual forma Villa, Aroyave, Montoya & Muñoz (2016) a través de una 
investigación titulada “Vicisitudes de los proyectos institucionales de atención psicosocial a 
víctimas del conflicto armado colombiano”, indican que los programas institucionales 
presentan inconsistencias, algunos no están apuntando a la satisfacción de necesidades de 
manera transformadora sino a una atención paliativa que genera dependencia. De igual 
forma los autores mencionan que los profesionales que realizan la atención  no cumplen 
con el perfil para atender VCA, puesto que no conocen el contexto o no cuentan con 
capacitación para la atención de este grupo poblacional, lo que ocasiona que no se generen 
procesos psicosociales favorables.  
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Como recomendación y teniendo en cuenta el apoyo social brindado por las 
instituciones, se es indispensable identificar la cobertura de los servicios sociales acorde a 
la demanda, así como, los motivos por los cuales no se presenta un ingreso efectivo; 
adicional se recomienda realizar trabajo de campo y abordaje territorial con las personas y 
comunidades para conocer la situación actual y dar a conocer la oferta institucional vigente.   
En relación al último objetivo, se generó la estructura conceptual del modelo de 
referenciación a personas en emergencia social víctimas del conflicto armado; el cual 
presenta las siguientes dimensiones: enfoque de derechos, atención con enfoque diferencial, 
orientar y acompañar, competencias del profesional psicosocial del servicio ES, servicios 
sociales SDIS, rutas de atención ; el modelo, permite hacer explícito todos sus elementos y 
estructura conceptual, lo cual podría contribuir a cualificar la atención que se brinda a la 
población VCA. En la SDIS no se cuenta con una herramienta con dichas características; de 
igual forma, no se encontraron investigaciones similares con respecto a modelos de 
referenciación para población VCA.  
El proceso de referenciar es indispensable para aquellas personas que llegan de 
manera imprevista por un hecho victimizante a una ciudad desconocida (Centro Nacional 
de Memoria Histórica, 2015); acceder a la oferta institucional muchas veces es el único 
apoyo con el que pueden contar y depende de la efectividad de la referenciación que se 
pueda lograr dicho acceso y que la población no sea desorientada o mal informada 
(Hernández et al, 2005; Ribon, 2014). Un proceso importante antes de remitir a un usuario, 
es identificar las necesidades o factores de riesgo que presenta (García, 2012), lo cual se 
puede realizar a través de una caracterización y entrevista sobre la situación actual, con ello 
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se determina el tipo de entidad que puede reducir esa necesidad presentada. La oferta de 
servicios está diseñada con el fin de garantizar derechos; sin embargo debido a las 
limitaciones que presenta este grupo poblacional como lo es el bajo nivel educativo, 
dificultad de expresión oral y de ubicación geográfica en la ciudad, se requiere que se 
indique de manera clara el cómo hacerlo y el cómo vinculase a los servicios que necesitan 
(Lozano & Gómez, 2004; Suárez, et al., 2013).  
Por otra parte, es indispensable mencionar que una de las principales limitaciones de 
la investigación fue realizar la aplicación de los instrumentos a la población víctima del 
conflicto armado, ya que debido al bajo nivel de escolaridad se debió hacer la aplicación de 
forma individual, explicando detalladamente las preguntas y extendiendo el tiempo de 
aplicación. Así mismo, no se pudo hacer el grupo de debate para la interpretación de los de 
mapas y gráficos de los grupos conceptuales. 
Una segunda limitación, fue hacer el contacto con las entidades relacionadas en la 
caracterización, ya que al hacer contacto telefónico no se obtenía una respuesta favorable a 
la información que se requería; adicional, se observó que algunas entidades trabajan de 
manera independiente y no se apoyan con la red de servicios disponibles.  
Una tercera limitación,  que atraso el tiempo previsto de finalizar el estudio, fue la 
disponibilidad de los profesionales del servicio ES, ya que debido a las agendas de 
atención, no contaban con el espacio para la fase de aplicación y de debate.  
Sin embargo, aunque se presentaron algunas limitaciones, con el presente trabajo se 
pudo concluir que el apoyo social como parte de la intervención psicosocial es fundamental 
para generar procesos de adaptación y estabilidad en la población que ha sido afectada por 
algún hecho victimizante en el marco del conflicto armado. Disponer de un modelo de 
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referenciación puede contribuir a brindar una atención de calidad con base en el contexto 
del usuario y en el contexto del apoyo de la red institucional, evitando con ello trámites 
dispendiosos o percepción negativa de las entidades que están disponibles para mejorar la 
calidad de vida y el goce efectivo de los derechos de este grupo poblacional.  
A partir del modelo se puede elaborar una guía de referenciación, para lo que se 
recomienda realizar previa articulación interinstitucional con el fin de fortalecer los lazos 
entre las entidades de orden público y privado; para que de esta forma, se pueda contar con 
actualización permanente de la oferta de servicios.  
Los resultados de esta investigación son un gran aporte para los profesionales del 
servicio ES, ya que se cuenta con un análisis estadístico de las necesidades de las VCA y 
una caracterización de las entidades que ofrecen servicios sociales para este grupo 
poblacional, ello con el fin de mejorar el proceso de atención ante situaciones de 
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 Apéndice A  
Autorización para trabajar con información consignada en el sistema de información 
y registro de beneficiarios (SIRBE), profesionales expertos del servicio y usuarios 
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Apéndice B 
















Definición conceptual y operacional de las variables utilizadas en el sistema de 
información y registro de beneficiarios (SIRBE) 
 
Variables básicas 
En el sistema de información y registro de beneficiarios (SIRBE) se denominan 
variables básicas a aquellas que tienen valores diferentes de cero.  A continuación se 
presenta la definición conceptual y operacional de cada una de estas variables como la 
presenta la SDIS: 
 
10. Sexo de nacimiento, según el documento de identidad:  
 
Definición Sexo:  
El sexo es una categoría construida culturalmente, que desde el siglo XVIII se entiende en la cultura occidental (Europa y 
EEUU, principalmente) a partir de nociones biológicas que dividen a los seres humanos en mujer y hombre. Esto es lo que 
se llama “dimorfismo sexual”. Esta noción nutre también una clasificación cultural y dicotómica hecha para todos los 
mamíferos en general y otras familias animales, dividiéndolos en hembras y machos según el sistema reproductivo y de 
acuerdo con las características genéticas, endocrinas, anatómicas y fisiológicas.  
 
Según la información del documento de identidad, marque de acuerdo a las siguientes opciones (opciones de respuesta 
Ficha SIRBE): 
 
CÓDIGO  NOMBRE  DESCRIPCIÓN 
1  Hombre  Se refiere a la variable biológica que clasifica a la población en hombres.  
2  Mujer  Se refiere a la variable biológica que clasifica a la población en mujeres.  
3  Intersexual  Es un término utilizado para una variedad de condiciones en las cuales una persona nace 
con una anatomía reproductiva o genital que no encaja en las definiciones convencionales 
de ser solo hombre o solo mujer.  
 
 
12. Estado civil:  
 
¿Qué es el estado civil de las personas? (Arts. 1° y 2 Decreto-ley 1260 de 1970).  
El estado civil de una persona es su situación jurídica en la familia y la sociedad, determina su capacidad para ejercer 
ciertos derechos y contraer ciertas obligaciones, es indivisible, indisponible e imprescriptible, y su asignación corresponde 
a la ley. El estado civil de las personas deriva de los hechos, actos y providencias que lo determinan y de la calificación 
legal de ellos. 
 
El estado civil al cual hace referencia la ficha SIRBE es al estado conyugal actual del participante y lo categoriza en las 
siguientes opciones:  
 
CÓDIGO NOMBRE DESCRIPCIÓN 
1  Soltero-a  Persona que nunca han contraído matrimonio y que no vive, ni ha vivido en 
unión libre.  
98 
MODELO REFERENCIACIÓN A PERSONAS EN EMERGENCIA SOCIAL 
 
CÓDIGO NOMBRE DESCRIPCIÓN 
2  Casado-a  Se considera casado-a aquella persona que ha establecido con otra de sexo 
opuesto una relación aprobada por la ley, que implica cooperación económica 
y cohabitación residencial y sexual.  
3  Unión libre  Persona que establece con otra de sexo opuesto una relación que implica 
cooperación económica y cohabitación residencial y sexual, y que se mantiene 
única y exclusivamente por voluntad propia sin que medien vínculos legales.  
4  Separado-a / Divorciado-a  Persona cuya unión (casado-a ó en unión libre), ha sido disuelta por vía legal o 
de hecho y no se ha vuelto a casar, ni vive en unión libre.  
5  Viudo-a  Persona cuyo cónyuge o compañero-a ha fallecido y no se ha vuelto a casar ni 
vive en unión libre.  
6  Unión marital de hecho  Es una forma de conformar una familia por vínculos naturales, se deben 
cumplir algunos requisitos para su reconocimiento a la luz de la legislación 
colombiana: a) convivencia permanente por espacio mínimo de 2 años y; b) 
que no hay impedimento para contraer matrimonio entre la pareja o habiéndolo 
por parte de uno o de ambos por la existencia de un vínculo anterior, la 
sociedad conyugal anterior  
 
 
13. Parentesco con el jefe-a de la familia:  
Jefe-a de la familia  
Es una persona, miembro del hogar, reconocida como jefe(a) por los demás miembros. 
Se reconoce al jefe del hogar como tal, ya sea por una mayor responsabilidad en las decisiones, por prestigio, relación familiar 
o de parentesco, razones económicas o tradiciones culturales1. 
 
En la ficha SIRBE se debe indicar el parentesco (relación recíproca entre las personas por consanguinidad, afinidad o 
adopción), que el entrevistado o la entrevistada tenga con el jefe o la jefa de la familia, de acuerdo a las siguientes 
opciones: 
 
CÓDIGO  NOMBRE  DESCRIPCIÓN 
1  Jefe o Jefa de la 
familia  
Es una persona, miembro del hogar, reconocida como jefe o jefa por los demás miembros.  
Se reconoce al jefe del hogar como tal, ya sea por una mayor responsabilidad en las 
decisiones, por prestigio, relación familiar o de parentesco, razones económicas o 
tradiciones culturales. Vínculo jurídico existente entre las personas que descienden de un 
mismo progenitor (parentesco de consanguinidad); entre el marido y los parientes de la 
mujer y entre la mujer y los del marido (parentesco de afinidad) y entre el adoptante y el 
adoptado (parentesco civil)  
2  Cónyuge o 
compañero-a  
Se refiere a la persona que se encuentra unida a otra mediante matrimonio, sea éste civil o 
religioso. Por compañeros permanentes, se entiende, de conformidad con la ley 54 de 1990 
a las personas que se encuentran unidas entre sí, en Unión marital de hecho.  
3  Padre / Madre  Primer grado de consanguinidad con los hijos  
4  Padrastro / 
Madrastra  
Es el primer grado de parentesco civil con respecto a los hijos-as adoptivos  
5  Hijo-a  Primer grado de parentesco de consanguinidad en relación con los padres.  
6  Abuelo-a  Segundo grado de parentesco de consanguinidad en relación con los padres  
7  Hermano-a  Relación de parentesco por consanguinidad  
8  Tío-a  Relación de parentesco por consanguinidad  
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9  Primo-a  Relación de parentesco por consanguinidad  
10  Sobrino-a  Relación de parentesco por consanguinidad  
11  Nieto-a  Segundo grado de parentesco de consanguinidad en relación con los abuelos  
12  Otro pariente  Relación de parentesco por consanguinidad en bajo grado  
13  Otro No 
pariente  
Persona que no tiene ningún tipo de parentesco, ya sea por afinidad, consanguinidad o civil  
14  Hijastro  Relación de parentesco civil con respecto al padre o madre adoptivos.  
 
 
14. Nivel educativo actual:  
 
En Colombia la educación se define como un proceso de formación permanente, personal cultural y social que se 
fundamenta en una concepción integral de la persona humana, de su dignidad, de sus derechos y de sus deberes. 
 
En nuestra Constitución Política se dan las notas fundamentales de la naturaleza del servicio educativo. Allí se indica, por 
ejemplo, que se trata de un derecho de la persona, de un servicio público que tiene una función social y que corresponde al 
Estado regular y ejercer la suprema inspección y vigilancia respecto del servicio educativo con el fin de velar por su 
calidad, por el cumplimiento de sus fines y por la mejor formación moral, intelectual y física de los educandos. También 
se establece que se debe garantizar el adecuado cubrimiento del servicio y asegurar a los menores las condiciones 
necesarias para su acceso y permanencia en el sistema educativo.2 
 
La educación formal se organiza en tres niveles3: 
 
a) El preescolar, que comprenderá mínimo un grado obligatorio 
b) La educación básica, con una duración de nueve grados que se desarrollará en dos ciclos: La educación básica primaria 
de cinco grados y la educación básica secundaria de cuatro grados. 
c) La educación media con una duración de dos grados. 
 
La educación superior se imparte en dos niveles: pregrado y posgrado. El nivel de pregrado tiene, a su vez, tres niveles de 
formación4: 
 
 Nivel Técnico Profesional (relativo a programas Técnicos Profesionales). 
 Nivel Tecnológico (relativo a programas tecnológicos). 
 Nivel Profesional (relativo a programas profesionales universitarios). 
La educación de posgrado comprende los siguientes niveles: 





Pueden acceder a los programas formales de pregrado, quienes acrediten el título de bachiller y el Examen de Estado, que 
es la prueba oficial obligatoria que presentan quienes egresan de la educación media y aspiran a continuar estudios de 
educación superior. 
 
                                               
2 Ministerio de Educación Nacional de Colombia; Sistema Educativo Colombiano, 2010 
http://www.mineducacion.gov.co/1621/w3-article-233839.html 
 
3 Ministerio de Educación Nacional de Colombia; Niveles de la educación básica y media, 2010  
http://www.mineducacion.gov.co/1621/w3-article-233834.html 
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La ficha SIRBE enuncia las opciones: 
 
CÓDIGO NOMBRE DESCRIPCIÓN 
23 Ámbito familiar - Primera 
infancia  
 
Las niñas, los niños y las mujeres lactantes y gestantes participantes de este 
programa reciben el servicio por parte de la SDIS mediante visitas  
domiciliarias periódicas por parte de profesionales de la institución, en las que se 
desarrollan acciones educativas y preventivas. Igualmente se desarrollan 
actividades colectivas en parques y espacios cercanos a la casa. 
14  Ámbito institucional - 
Jardines primera infancia  
Se concibe como un proceso continuo, permanente e intencionado de 
interacciones y relaciones sociales de calidad, oportunas y pertinentes, dirigidas a 
reconocer las características, particularidades y potencialidades de cada niño-a, 
mediante la creación de ambientes enriquecidos y la implementación de procesos 
pedagógicos específicos y diferenciales a este ciclo vital. Esta se proporciona en 
ámbitos institucionales (jardín infantil, casa vecinal, etc.).  
6  Preescolar  La educación preescolar es el inicio de la educación formal. Corresponde a la 
ofrecida al niño-a para su desarrollo integral en los aspectos biológico, 
cognoscitivo, psicomotriz, socio-afectivo y espiritual, a través de experiencias de 
socialización pedagógicas y recreativas. El nivel de educación preescolar 
comprende tres grados en los establecimientos educativos para niños-as menores 
de seis (6) años de edad: Pre jardín (3 años), Jardín (4 años) y Transición (5 
años).  
7  Básica primaria  Hace referencia a la educación formal básica y está integrada por cinco (5) 
grados, que van del primero al quinto.  
8  Básica secundaría y 
media  
Secundaria, hace referencia a la educación básica que comprende los grados 
desde sexto (6°) a noveno (9°), y la Media, que integra los grados décimo (10°) y 
undécimo (11°)  
18  Técnico  El nivel superior de formación Técnico Profesional es aquel que se ocupa de la 
educación predominantemente práctica para el ejercicio de actividades auxiliares 
o instrumentales. Conduce al título de técnico profesional en la rama 
correspondiente, que habilita para el ejercicio de la respectiva actividad auxiliar o 
instrumental.  
19  Tecnológico  El nivel de formación Tecnológica es aquel que se ocupa de la educación para el 
ejercicio de actividades prácticas y con fundamento en los principios científicos 
que la sustentan. Su actividad investigativa se orienta a crear o adaptar 
tecnologías. El desarrollo de uno de sus programas conduce al título de 
Tecnólogo en respectiva área.  
21  Universitaria incompleta 
(sin título)  
El nivel de formación universitaria se caracteriza por su amplio contenido social 
y humanístico con énfasis en la fundamentación científica e investigativa 
orientada a la creación, desarrollo y comprobación de conocimientos, técnicas y 
artes. Se entiende que no se le ha otorgado el título correspondiente a la 
formación adelantada, es decir la persona ha avanzado en la formación o la ha 
terminado pero no se ha graduado y por lo tanto no tienen el título.  
12 Universitaria completa 
(con título)  
 
El nivel de formación universitaria se caracteriza por su amplio contenido social 
y humanístico con énfasis en la fundamentación científica e investigativa 
orientada a la creación, desarrollo y comprobación de conocimientos, técnicas y 
artes. La denominación del título al que conduce esta modalidad será el que 
corresponde al nombre de la respectiva profesión o disciplina académica.  
 
22 Postgrado incompleto (sin 
título)  
 
El nivel de formación avanzada o de postgrado constituye el máximo nivel de la 
educación superior y tiene por objeto la preparación para la investigación y para 
la actividad científica o para la especialización. La investigación constituye el 
fundamento de esta modalidad. Se entiende que no se le ha otorgado el título 
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CÓDIGO NOMBRE DESCRIPCIÓN 
correspondiente a la formación adelantada ó en curso, es decir la persona ha 
avanzado en la formación o la ha terminado pero no se ha graduado y por lo tanto 
no tienen el título.  
 
15 Postgrado completo (con 
título)  
 
El nivel de formación avanzada o de postgrado constituye el máximo nivel de la 
educación superior y tiene por objeto la preparación para la investigación y para 
la actividad científica o para la especialización. La investigación constituye el 
fundamento de esta modalidad. Dependiendo de la prevalencia del 
perfeccionamiento o de la investigación, esta modalidad conduce a los títulos de 
especialista, magister o doctor.  
 
1 Ninguno  Corresponde a la persona que nunca ha asistido a un establecimiento de 
educación formal. También se incluye a las personas que solamente hicieron 




15. Años aprobados:  
 
Corresponde al número de años aprobados en el nivel educativo. 
 
En la ficha SIRBE se debe escribir la cantidad de años aprobados dentro de la categoría del Nivel Educativo actual, 
pregunta No. 14 de este instructivo, guíese con los siguientes ejemplos:  
 
Ejemplo 1: Si la persona cursó 3 años de Educación Básica Primaria, debió marcar la opción No. 7 de la pregunta anterior 
y escribir en este campo el número 3, que corresponde a los años aprobados dentro de dicho nivel.  
Ejemplo 2: Si la persona cursa actualmente grado 8, de Educación secundaria y media , debió marcar la opción No. 8 de la 
pregunta anterior y escribir en este campo el número 2, que corresponde a los años aprobados dentro de dicho nivel.  
 
Ejemplo 3: Si la persona cursa actualmente 5 semestre en la Universidad, debió marcar la opción No. 21 (Universitaria 
Incompleta) de la pregunta anterior y escribir en este campo el número 2, que corresponde a los años aprobados dentro de 
dicho nivel educativo. Vale la pena aclarar que si la persona tiene aprobados 5 semestres, el número de años aprobados se 
debe redondear al año anterior, esto es: 2 años. 
 
 
16. Actividad:  
 
Hace referencia a la actividad u ocupación desarrollada por el-la participante.  
En la ficha SIRBE de debe indicar la actividad ocupacional del entrevistado o la entrevistada, de acuerdo a las siguientes 
opciones: 
 
CÓDIGO  NOMBRE  DESCRIPCIÓN 
1  Trabajando  Se define que el integrante de la familia se encuentra trabajando cuando dedica la 
mayor parte de su tiempo a desarrollar una actividad relacionada con el intercambio 
de tiempo, conocimiento y/o fuerza por dinero  
2  Buscando trabajo  Son las personas que habían tomado medidas concretas para buscar un empleo 
asalariado o independiente en las últimas cuatro semanas  
3  Estudiando  Una persona se considera asistiendo a la escuela u otra institución de enseñanza 
formal, cuando está matriculada en un centro de educación formal regular o para 
adultos y no se ha retirado, aun cuando esté ausente temporalmente por enfermedad, 
vacaciones u otra causa, aunque asista solamente parte del día  
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4  Oficios del hogar  El-a integrante de la familia dedica la mayor parte de su tiempo a realizar actividades 
relacionadas con la limpieza de la vivienda, la preparación de alimentos y el cuidado 
de niños-as y/o adultos y no recibe remuneración por esas labores.  
5  Rentista  Persona que recibe rentas de la inversión de sus ahorros o por otros conceptos.  
6  Jubilado / Pensionado  Son las personas que no tienen trabajo, no buscan trabajo, pero reciben ingresos por 
concepto de pensiones, pensiones de viudez, incapacidad física o de jubilaciones.  
7  Incapacitado 
permanente para 
trabajar  
Es la persona que por algún tipo de discapacidad permanente o de enfermedad 
crónica no realiza ningún tipo de trabajo, pero recibe ingresos por concepto de 
pensión por discapacidad. Si esta persona no recibe ingresos (pensión) por su 
condición se considera como “Sin actividad”  
8  Sin actividad  Persona en edad de trabajar (entre 15 y 65 años) y que no está estudiando, que no ha 
desempeñado labor o actividad alguna en los últimos seis (6) meses. Si selecciona 
esta opción, pase a la pregunta 18.  
11  Cuidador-a  La persona que haciendo uso de sus habilidades, destrezas, tiempo y talento, y sin 
ninguna remuneración a cambio, facilita el acceso de la persona cuidada a las 
capacidades básicas humanas (vida, salud física, integridad física, sentidos, 
imaginación, juego, entre otras) y promueve su participación en los diferentes 
entornos en los que se desenvuelve, posibilitando la toma de decisiones y las 
elecciones   
según sus habilidades. Los cuidadores o cuidadoras no necesariamente deben tener 
lazos de consanguinidad con la persona cuidada y pueden dedicar tiempo parcial o 
total al cuidado de la persona cuidada.  
 
98 No aplica  Seleccione esta opción para niños y niñas menores de 3 años.  
 
Pertinencia 
Esta pregunta aplica solo a personas mayores de 3 años. Es decir, en proyectos donde sus participantes corresponden al grupo 




17. Posición ocupacional:  
 
Es la posición que la persona adquiere en el ejercicio de su trabajo, ya sea como trabajador familiar sin remuneración; 
obrero empleado particular; obrero empleado del gobierno; empleado doméstico; trabajador por cuenta propia; y patrón o 
empleador.5 
 
La ficha SIRBE enuncia las siguientes opciones de respuesta según la posición ocupacional:  
 
Si en la pregunta anterior selecciono la opción 8. Sin Actividad, puede no diligenciar está pregunta. 
 
CÓDIGO  NOMBRE  DESCRIPCIÓN 
1  Empleado u obrero 
particular  
Se considera obrero o empleado de empresa particular a la persona que trabaja 
para un empleador privado en condición de asalariado. Aquí se incluyen los que 
trabajan como asalariados en organizaciones de servicio social, sindical, iglesias, 
y otras organizaciones sin fines de lucro.  
                                               
5 Graduados Colombia; Observatorio laboral para la educación; 2013.  
http://www.graduadoscolombia.edu.co/html/1732/w3-propertyvalue-37650.html 
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2  Empleado u obrero del 
gobierno  
Es aquella persona que trabaja para una entidad oficial en condición de 
asalariado (independientemente del cargo que desempeñe). Se incluyen aquí las 
personas vinculadas a entidades mixtas (de propiedad privada y del estado), 
siempre y cuando la persona esté cobijada con el régimen del empleado del 
estado.  
3  Patrón o empleador  Son las personas que dirigen su propia empresa económica o ejercen por su 
cuenta una profesión u oficio, utilizando uno o más trabajadores remunerados, 
empleados y/o obreros.  
4  Trabajador por cuenta 
propia  
Son las personas que explotan su propia empresa económica o que ejercen por su 
cuenta una profesión y oficio con ayuda o no de familiares, que no utiliza ningún 
trabajador (empleado u obrero) remunerado. Estas personas pueden trabajar solos 
o asociados con otras de igual condición.  
5  Trabajador familiar no 
remunerado  
Es la persona no remunerada (no recibe salario en dinero ni en especie), que 
trabajó por lo menos 1 hora en la semana, en una empresa económica explotada 
por una persona emparentada con él que reside en el mismo hogar.  
6 Empleado doméstico  
 
Es aquella persona que le trabaja a uno o varios hogares, realizando actividades 
propias del servicio doméstico y recibe por su trabajo un salario en dinero y/o 
especie. Comprende a los sirvientes, conductores, jardineros, porteos de casa, 
niñeras, amas de llaves, etc. Estas personas pueden vivir o no en el hogar donde 
trabajan.  
17 Jornalero o peón  
 
Son las trabajadores que se dedican directamente a la producción de bienes 
agrícolas y pecuarios, bajo la dependencia de un patrón del que obtiene una 
remuneración ya sea fija o por unidad producida y cuando trabaja para un solo 
hogar pero regresa diariamente a su hogar.  
18 Ayudante sin 
remuneración  
 
Es la persona no remunerada (no recibe salario en dinero ni en especie), que 
trabajó por lo menos 1 hora en la semana, en una empresa económica explotada 
por una persona emparentada con él o no y que no reside en el mismo hogar.  
98 No aplica  
 
Seleccione esta opción para participantes del grupo etario niños, niñas y 





Esta pregunta aplica solo a personas mayores de 14 años. Es decir, en proyectos donde sus participantes corresponden al grupo 
etario: niños, niñas y adolescentes menores de 14 años de edad”, seleccione el valor “No Aplica”.  
 
 
18. ¿Cuántas horas a la semana dedica a esta actividad?:  
Hace referencia a las horas laboradas en la actividad durante la semana.  
 
Esta pregunta aplica solo a personas mayores de 14 años. Si el participante al que le está diligenciando la ficha es menor 
de 14 años, por favor escriba cero (0).  
 
Pregunte al entrevistado ó la entrevistada, cuantas horas a la semana dedica a su actividad principal; ayúdele a hacer la 
cuenta y, escriba el número de horas en la casilla correspondiente.  
Si en la pregunta 15 Actividad, selecciono la opción 8: “Sin Actividad”, diligencie este campo con cero (0). 
 
 
19. Valor de los ingresos mensuales:  
 
En sentido económico, los ingresos son los valores monetarios que reciben una persona, una empresa o una organización. 
Una persona puede recibir ingresos (dinero) por su actividad laboral, comercial o productiva. En este sentido, el término 
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se utiliza en contraposición a lo que sería el gasto. De esta manera, los dos elementos, ingresos y gastos, se emplean para 
poder determinar si la actividad económica de una persona le resulta rentable o no; si podrá ahorrar dinero o no. En una 
economía capitalista, el nivel de ingresos está asociado a la calidad de vida: a mayores ingresos, más consumo y ahorro, 
mientras que con ingresos escasos o sin ellos, las familias ni siquiera alcanzan a satisfacer sus necesidades materiales. A 
nivel personal, los ingresos se pueden clasificar en ordinarios (los que se obtienen de manera habitual y previsible, como 
el salario) y los ingresos extraordinarios, que son recibidos en razón a un suceso especial o eventual.6 
 
En la ficha SIRBE esta pregunta aplica solo a personas mayores de 14 años. Si el participante al que le está diligenciando 
la ficha es menor de 14 años, por favor escriba cero (0).  
Se debe preguntar al entrevistado o la entrevistada, el valor de los ingresos mensuales que tiene por el desarrollo de la 
actividad a la que se dedica.  
 
20. Forma de percibir los ingresos:  
 
Hace referencia a la periodicidad de tiempo en el cual el-a ciudadano-a percibe los ingresos por el desarrollo de la 
actividad a la que se dedica. Se enuncian las siguientes opciones: 
 
CÓDIGO  NOMBRE  DESCRIPCIÓN 
1  Diario  Periodicidad con que recibe el ingreso por la actividad desempeñada. Recibe el pago a diario, 
todos los días, por la actividad desempeñada.  
2  Mensual  Periodicidad con que recibe el ingreso por la actividad desempeñada. Recibe el pago cada 
mes por la actividad desempeñada.  
3  Esporádico  Periodicidad con que recibe el ingreso por la actividad desempeñada. Recibe el pago por la 
actividad desempeñada de vez en cuando.  
4  Semanal  Periodicidad con que recibe el ingreso por la actividad desempeñada. Recibe el pago por la 
actividad desempeñada cada semana.  
5  Quincenal  Periodicidad con que recibe el ingreso por la actividad desempeñada. Recibe el pago por la 
actividad desempeñada cada quince días.  
98  No aplica  Seleccione esta opción para participantes del grupo etario niños, niñas y adolescentes 
menores de 14 años de edad.  
PERTINENCIA  
Esta pregunta aplica solo a personas mayores de 14 años. Es decir, en proyectos donde sus participantes corresponden al grupo 
etario: niños, niñas y adolescentes menores de 14 años de edad”, seleccione el valor “No Aplica”.  
 
 
21. ¿Está afiliado a seguridad social?:  
 
La afiliación al Sistema General de Seguridad Social en Salud es obligatoria para todos los habitantes en Colombia. En 
consecuencia, corresponde a todo empleador la afiliación de sus trabajadores a este Sistema y del Estado facilitar la 
afiliación a quienes carezcan de vínculo con algún empleador o de capacidad de pago.7 
La Seguridad Social Integral es el conjunto de instituciones, normas y procedimientos, de que disponen la persona y la 
comunidad para gozar de una calidad de vida, mediante el cumplimiento progresivo de los planes y programas que el 
Estado y la sociedad desarrollen para proporcionar la cobertura integral de las contingencias, especialmente las que 
menoscaban la salud y la capacidad económica, de los habitantes del territorio nacional con el fin de lograr el bienestar 
individual y la integración de la comunidad. 8 
 
En la ficha SIRBE se debe indicar si él entrevistado o la entrevistada, está afiliado a seguridad social: 
                                               
6
 Graduados Colombia; Observatorio laboral para la educación; 2013. 
http://www.graduadoscolombia.edu.co/html/1732/w3-propertyvalue-37642.html 
7
 Ley 100 de 1993 Sistema de Seguridad Social Integral; Art. 153 enciso 2 
8 Ley 100 de 1993 Sistema de Seguridad Social Integral; Preámbulo  
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22. Régimen de seguridad social:  
 
ARTICULO 157. Tipos de participantes en el Sistema General de Seguridad Social en Salud. A partir de la sanción de la 
presente Ley, todo colombiano participará en el servicio esencial de salud que permite el Sistema General de Seguridad 
Social en Salud. Unos lo harán en su condición de afiliados al régimen contributivo o subsidiado y otros lo harán en forma 
temporal como participantes vinculados. 
 A. Afiliados al Sistema de Seguridad Social. Existirán dos tipos de afiliados al Sistema General de Seguridad Social en 
salud:  
1. Los afiliados al Sistema mediante el régimen contributivo son las personas vinculadas a través de contrato de trabajo, 
los servidores públicos, los pensionados y jubilados y los trabajadores independientes con capacidad de pago. Estas 
personas deberán afiliarse al Sistema mediante las normas del régimen contributivo de que trata el Capítulo I del Título III 
de la presente Ley. 
 2. Los afiliados al Sistema mediante el régimen subsidiado de que trata el artículo 211 de la presente Ley son las personas 
sin capacidad de pago para cubrir el monto total de la cotización. Serán subsidiadas en el Sistema General de Seguridad 
Social en Salud la población más pobre y vulnerable del país en las áreas rural y urbana. Tendrán particular importancia, 
dentro de este grupo, personas tales como las madres durante el embarazo, parto y posparto y período de lactancia, las 
madres comunitarias, las mujeres cabeza de familia, los niños menores de un año, los menores en situación irregular, los 
enfermos de Hansen, las personas mayores de 65 años, los discapacitados, los campesinos, las comunidades indígenas, los 
trabajadores y profesionales independientes, artistas y deportistas, toreros y sus Subalternos, periodistas independientes, 
maestros de obra de construcción, albañiles, taxistas, electricistas, desempleados y demás personas sin capacidad de 
pago.9 
3. La Ley 647 de 2001 calificó como un régimen especial al régimen de salud de los miembros del personal académico, 
los empleados, trabajadores y a los pensionados y jubilados de las universidades estatales u oficiales, en consecuencia a 
este debe aplicarse la regulación del Decreto 1703 de 2002.10 
En la ficha SIRBE esta pregunta se responde solo en la pregunta anterior (21), respondió la opción 1: “Si”. Pregunte al 
entrevistado o la entrevistada a cual régimen de seguridad social está afiliado, se debe indicar de acuerdo a las siguientes 
opciones: 
 
CÓDIGO  NOMBRE  DESCRIPCIÓN 
1  Contributivo  Decreto 806 de 1998. Capítulo II. Artículo 7º. Plan Obligatorio de Salud, POS. Es el 
conjunto básico de servicios de atención en salud a que tiene derecho, en caso de 
necesitarlos, todo afiliado al Régimen Contributivo que cumpla con las obligaciones 
establecidas para el efecto y que está obligada a garantizar a sus afiliados las Entidades 
Promotoras de Salud, EPS, y Entidades Adaptadas, EAS, debidamente autorizadas, por 
la Superintendencia Nacional de Salud o por el Gobierno Nacional respectivamente, para 
funcionar en el Sistema General de Seguridad Social en Salud.  
Sus contenidos son definidos por el Consejo Nacional de Seguridad Social en Salud e 
incluye educación, información y fomento de la salud y la prevención, diagnóstico, 
tratamiento y rehabilitación de la enfermedad, en los diferentes niveles de complejidad 
así como el suministro de medicamentos esenciales en su denominación genérica.  
A través de este plan integral de servicios y con sujeción a lo establecido en el artículo 
162 de la Ley 100 de 1993, se debe responder a todos los problemas de salud conforme 
al manual de intervenciones, actividades y procedimientos y el listado de medicamentos 
definidos por el Consejo Nacional de Seguridad Social en Salud.  
Las Entidades Promotoras de Salud y las Adaptadas podrán incluir el tratamiento con 
                                               
9 Ley 100 de 1993 Sistema de Seguridad Social Integral; Articulo 157. Tipos de participantes en el Sistema General de Seguridad Social en Salud. 
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medicinas alternativas autorizadas para su ejercicio en Colombia, de conformidad con su 
eficacia y seguridad comprobada.  
2 Subsidiado  
 
El Régimen Subsidiado es el mecanismo mediante el cual la población más pobre del 
país, sin capacidad de pago, tiene acceso a los servicios de salud a través de un subsidio 
que ofrece el Estado.  
Decreto 806 de 1998. Capítulo II. Artículo 13. Plan Obligatorio de Salud del Régimen 
Subsidiado, POS-S. Es el conjunto básico de servicios de atención en salud a que tiene 
derecho, en caso de necesitarlos, todo afiliado al Régimen Subsidiado y que están 
obligadas a garantizar las Entidades Promotoras de Salud, las Empresas Solidarias de 
Salud y las Cajas de Compensación Familiar debidamente autorizadas por la 
Superintendencia Nacional de Salud para administrar los recursos del Régimen 
Subsidiado.  
El contenido del Plan Subsidiado será definido por el Consejo Nacional de Seguridad 
Social en Salud.  
“Si respondió esta opción pase a la pregunta No. 24 de esta sección”.  
3 Especial  En él se incluyen las personas que realizan actividades profesionales en las que, por su 
naturaleza, sus peculiares condiciones de tiempo y lugar o por la índole de sus procesos 
productivos, se hace preciso tal establecimiento para la adecuada aplicación de los 
beneficios de la Seguridad Social. Quienes están incluidos en este régimen tienen unas 
peculiaridades respecto a afiliación y/o cotización diferentes respecto a los que están 
incluidos en el régimen general. Dentro de este se encuentran: Trabajadores autónomos, 
los empleados del hogar (servicio doméstico), minería del carbón, trabajadores del mar, 
los miembros de las fuerzas militares y de policía nacional, así como los trabajadores de 
la empresa colombiana de petróleos y los empleados del magisterio. Este régimen está 
reglamentado, así: Decreto 1703 de 202. Capítulo I. Artículo 2°. Campo de aplicación. 
El presente decreto se aplica a las entidades promotoras de salud, EPS, y demás 
entidades obligadas a compensar, EOC, a los aportantes y en general a todas las personas 
naturales o jurídicas que participan del proceso de afiliación y pago de cotizaciones en el 
régimen contributivo del Sistema General de Seguridad Social en Salud y a los 
Regímenes Excepcionados y Especiales, cuando haya lugar.  
Vale la pena aclarar que para el Régimen Especial en salud la calidad del afiliado es 
únicamente cotizante.  
23. Calidad del afiliado  
 
La calidad de afiliado se puede dar en la modalidad de beneficiario y cotizante11:  
Cotizantes son los trabajadores con contrato laboral, contratistas e Independientes obligados a cotizar así como aquellos 
que cotizan en forma voluntaria. 
 
Beneficiarios de conformidad a lo establecido en el Decreto 806 de 1998 y el Decreto 1164 de 2014, son: 
* En el Régimen Contributivo. Además del cotizante pueden estar inscritos como beneficiarios del POS los familiares en 
primer grado de consanguinidad: el cónyuge y los hijos menores de 18 años o menores de 25 años estudiantes con 
dedicación exclusiva a esta actividad (con excepción de los que tengan una relación laboral o contrato formal de 
prestación de servicios).  En  algunos  casos  especiales  (dependientes  económicamente  del cotizante) se puede incluir 
hijos, padres y hasta familiares en tercer grado de consanguinidad.  
 
 
* En el Régimen Subsidiado son beneficiarios del POS todos los afiliados con su grupo familiar. 
                                               
11 Ministerio de Salud y Protección Social de Colombia. Categoría: Generalidades del Plan Obligatorio de Salud - 2014 
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En la ficha se indica la calidad de afiliación al régimen de seguridad social (aplica únicamente para el Régimen 
Contributivo), del entrevistado ó la entrevistada, de acuerdo a las siguientes opciones 
 
CÓDIGO  NOMBRE  DESCRIPCIÓN 
1  Beneficiario  Los miembros del grupo familiar del cotizante.  
2  Cotizante  Todas las personas nacionales o extranjeras, residentes en Colombia vinculadas mediante 




Sección b: variables transversales  
 
Se definen como la información que permite identificar las características del 
participante en relación al enfoque de derechos y al enfoque diferencial, se articula con 
todos los servicios de la entidad; contribuyen a que se pueda realizar un proceso de 
orientación, información y referenciación efectivo; la información capturada es de vital 
importancia para el acceso y priorización a los servicios sociales 
 
1. Persona con discapacidad:  
 
La Clasificación Internacional del Funcionamiento, de la Discapacidad y de la Salud -CIF, desarrollada por la 
Organización Mundial de la Salud -OMS, utiliza un enfoque “biopsicosocial”, y define la discapacidad, desde el punto de 
vista relacional, como el resultado de interacciones complejas entre las limitaciones funcionales (físicas, intelectuales o 
mentales) de la persona y del ambiente social y físico que representan las circunstancias en las que vive esa persona. La 
CIF Incluye deficiencias, limitaciones en la actividad y restricciones en la participación. Denotando los aspectos negativos 
de la interacción entre un individuo (con una condición de salud) y la de los factores contextuales individuales (factores 
ambientales y personales). (OMS, 2002). 
 
En la ficha SIRBE se enuncian las siguientes opciones, para lo cual se debe preguntar a la entrevistada o entrevistado, y 







2. Tipo de discapacidad:  
 
 
La Organización Mundial de la Salud (OMS) 2001, define que la discapacidad no es un atributo de la persona sino un 
complejo conjunto de condiciones, muchas de las cuales son creadas por el ambiente social. En este sentido, la 
discapacidad es relacional y tiene en cuenta las funciones corporales, estructuras corporales, actividades y participación, y 
factores ambientales. A continuación se describen estos campos:  
 
Clasificación de la Discapacidad12 
 
                                               
















sensoriales y dolor; de la 




respiratorio; de los 
sistemas digestivo, 




y relacionadas con el 
movimiento, y de la piel y 
estructuras relacionadas. 
Del sistema nervioso, el 
ojo, el oído y estructuras 
relacionadas involucradas 




metabó- lico y endocrino, 
genito urinario y 
reproductor, movimiento, 
piel y estructuras 
relacionadas. 
Aprendizaje y aplicación 




doméstica, interacciones y 
relaciones interpersonales, 
áreas principales de la vida 
y vida social comunitaria y 
cívica. 
Productos y tecnología, 
entorno natural y cambios 
en el entorno derivados de 
la actividad humana, apoyo 
y relaciones, actitudes, 
servicios, sistemas y 
política. 
 
Categorías de análisis desde las deficiencias – definiciones: Para una mejor comprensión de la discapacidad, un grupo de 
profesionales del Ministerio de la Protección Social, ICBF, ACNUR, Fundación Fe, INCI, Fundación Niñez y Desarrollo, 
ICAL, Ideas Día a Día y DANE49, en 2008 revisaron la Clasificación Internacional de Funcionamiento de la discapacidad 
y de la salud (CIF) y propusieron unas categorías de análisis que se presentan a continuación13:  
 
Movilidad: En esta categoría se encuentran personas que presentan en forma permanente debilidad muscular, pérdida o 
ausencia de alguna parte de su cuerpo, alteraciones articulares o presencia de movimientos involuntarios. Se refiere a 
aquellas personas que podrían presentar en el desarrollo de sus actividades cotidianas, diferentes grados de dificultad para 
andar, desplazarse, cambiar o mantener posiciones del cuerpo, llevar, manipular o transportar objetos y realizar 
actividades de cuidado personal, o del hogar, entre otras. Para aumentar su grado de independencia podrían requerir de la 
ayuda de otras personas, prótesis, órtesis o ayudas técnicas como sillas de ruedas, bastones, caminadores o muletas, entre 
otras.  
 
Sensorial auditiva: En esta categoría se encuentran personas que presentan en forma permanente alteraciones en las 
funciones auditivas como localización, tono, volumen y calidad de los sonidos. Se refiere a aquellas personas que podrían 
presentar en el desarrollo de sus actividades cotidianas, diferentes grados de dificultad en la recepción y producción de 
mensajes verbales. En esta categoría se pueden encontrar personas sordas sin posibilidad de recibir algún sonido aun 
cuando éstos se amplifiquen; personas con dificultades graves o importantes para oír sonidos de sirenas, alarmas, 
dispositivos de advertencia; o personas que debido a una pérdida o reducción de la capacidad auditiva se les dificulta 
entender una conversación en tono normal. En esta categoría se deben incluir también las personas con sordera total en un 
solo oído. Para aumentar su grado de independencia podrían requerir de la ayuda de intérpretes, audífonos, implantes, 
entre otras.  
 
Sensorial visual: En esta categoría se encuentran aquellas personas que presentan en forma permanente alteraciones para 
percibir la luz, forma, tamaño, o color. Se refiere a aquellas personas que podrían presentar en el desarrollo de sus 
actividades cotidianas, diferentes grados de dificultad en la ejecución de actividades de cuidado personal, del hogar o del 
trabajo, entre otras. Se pueden encontrar personas ciegas o que aun a pesar de usar su mejor corrección en gafas o lentes 
de contacto, o haberle practicado una cirugía, tienen dificultades para distinguir formas, colores, rostros, objetos en la 
calle, ver en la noche, ver de lejos o de cerca, independiente que sea por uno o ambos ojos. Para una mayor independencia 
y autonomía, podrían requerir de adecuación de espacios, señales sonoras, apoyos tecnológicos, entre otras. 
                                               
13 Directriz de enfoque diferencial para el goce efectivo de los derechos de las personas en situación de desplazamiento con discapacidad en Colombia. 
Categoria de análisis. Primera edición Enero de 2011. María Elizabeth Fonseca – Ministerio de la Protección Social-, Esperanza Pérez y Janett Pérez – ICBF-
, María del Carmen Botero –ACNUR-, Sandra Liliana Galán – Fundación Fe-, Myriam Herrera –INCI-, Claudia Paz –Fundación Niñez y Desarrollo -, 
Patricia Ferreira – ICAL -, Marcela Quiroga – Ideas Día a Día-, Julio Cesar Gómez –DANE-. Julio 2008 
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Sensorial gusto, olfato, tacto: En esta categoría se encuentran aquellas personas que presentan en forma permanente 
alteraciones para diferenciar o percibir sabores, olores, aromas, texturas o temperaturas, actividades de aprendizaje a 
través de los sentidos alterados, del cuidado personal, del hogar, o de trabajo. Se refiere a aquellas personas que por las 
deficiencias en los sentidos anteriores podrían presentar en el desarrollo de sus actividades cotidianas, diferentes grados de 
dificultad en la ejecución de algunas actividades del aprendizaje, a través de los sentidos alterados del cuidado personal, 
del hogar, o de trabajo. Para una mayor independencia y autonomía podrían requerir de señales preventivas, adecuaciones 
en el ambiente, entre otras.  
 
Sistémica: En esta categoría se encuentran aquellas personas que presentan en forma permanente alteraciones severas en 
los sistemas cardiovascular, hematológico, inmunológico, respiratorio, digestivo, metabólico, endocrino, genitourinario, y 
reproductor. Se refiere a aquellas personas que podrían presentar diferentes grados de dificultad en el desarrollo de sus 
actividades cotidianas. Para una mayor calidad de vida estas personas podrían necesitar de algún aparato, equipo o 
medicamento que actúe sobre estos sistemas para mantener su funcionamiento.  
 
Mental cognitivo: En esta categoría se encuentran aquellas personas que en forma permanente presentan alteraciones en 
las funciones de conciencia, orientación, energía, impulso, atención, intelectuales y psicosociales, memoria, cálculo, entre 
otras. Se refiere a aquellas personas que podrían presentar en el desarrollo de sus actividades cotidianas, diferentes grados 
de dificultad en la adquisición y aplicación de los elementos del aprendizaje para la ejecución de actividades de cuidado 
personal, del hogar, comunitarias, y sociales entre otras; así como dificultades para interactuar con otras personas de una 
manera apropiada dentro de su entorno social. Para lograr una mayor independencia se requiere de apoyos especializados 
terapéuticos y pedagógicos.  
 
Mental psicosocial: En esta categoría se encuentran aquellas personas que presentan en forma permanente alteraciones de 
conciencia, orientación, energía, impulso, atención, temperamento, memoria, personalidad, psicosociales, entre otras. Se 
refiere a aquellas personas que podrían presentar en el desarrollo de sus actividades cotidianas, diferentes grados de 
dificultad en la ejecución de actividades que implican organizar rutinas, manejar el estrés y las emociones; interactuar y 
relacionarse con otras personas; al igual que en actividades de educación, trabajo, comunitarias, sociales y cívicas, entre 
otras. En esta categoría se incluyen personas con desórdenes mentales expresados en comportamientos o expresiones 
emocionales inadecuadas. Para lograr una mayor independencia se requiere básicamente de apoyos terapéuticos 
especializados.  
 
Voz y habla: En esta categoría se encuentran aquellas personas que presentan en forma permanente alteraciones en el 
tono, la vocalización, la producción de sonidos, la velocidad, y aquellos que son inadecuados para el hablante en términos 
de edad o desarrollo físico, también las personas con dificultades graves o importantes para articular palabra (mudez, 
tartamudez).  
 
Esta pregunta en la ficha SIRBE se responde, solo sí en la pregunta anterior (1), respondió la opción 1: “Si”. Se debe 
preguntar y marcar el tipo de discapacidad que tiene el entrevistado o la entrevistada, de acuerdo a las siguientes opciones:  
 
Esta es una pregunta de selección única. Recuerde que sí una persona tiene más de una discapacidad, debe marcar la 
opción “36. Multi déficit”. 
 
CÓDIGO  NOMBRE  DESCRIPCIÓN 
20  Física  Restricción o ausencia de una estructura del sistema osteo- muscular o del sistema nervioso 
central, que se manifiesta con limitaciones en el movimiento. Es decir la persona tiene 
limitaciones para moverse, movilizarse o desplazarse por cuenta propia y en algunas ocasiones 
necesita de una ayuda técnica o tecnológica para hacerlo, como muletas, sillas de ruedas y otras.  
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30  Mental  Presencia de alteraciones en las funciones mentales o estructuras del sistema nervioso, 
observándose perturbaciones en el comportamiento y limitación, principalmente en la ejecución 
de actividades de interacción y relaciones personales de la vida comunitaria, social o cívica. 
Dentro de esta discapacidad se clasifican a las personas con cuadros de esquizofrenia, síndrome 
bipolar o síndrome depresivo, que necesitan o tienen tratamiento psiquiátrico y psicológico.  
31  Auditiva  Alteraciones en las estructuras o funciones del sistema auditivo y del lenguaje, manifestándose 
en limitaciones de las actividades relacionadas con la comunicación y el lenguaje. Es decir las 
personas sordas y las personas hipoacúsicas (con baja audición), algunas de las cuales son 
usuarias de audífonos o son usuarias de lenguaje a señas.  
32 Visual  Agudeza visual de 20/400 en el mejor ojo, con la mejor corrección y con una disminución del 
campo visual menor a 100, contemplando los diferentes tipos de pérdida visual, según los grados 
de disminución visual y que se manifiesta en limitación para las actividades relacionadas con el 
uso de la visión. Es decir personas ciegas o personas con baja visión que requieren de ayudas 
técnicas y tecnológicas para suplir o compensar su limitación.  
 
33 Cognitiva  Presencia de alteraciones en las funciones mentales o estructuras del sistema nervioso, 
encontrándose limitaciones principalmente en la ejecución de actividades de aprendizaje y 
aplicación del conocimiento. Es decir personas con retardos mentales leves, moderados y 
severos, síndrome de Down y otras condiciones que implican limitaciones de aprendizaje.  
 
10 Sordo ceguera  Combinación de la deficiencia visual y la deficiencia auditiva, que debe reconocerse como una 
discapacidad única, sus dos áreas de mayor necesidad son la comunicación y la orientación  
 
36 Multi deficit Alteración en dos o más funciones o estructuras corporales, lo que hace que de igual forma se 
limiten en la ejecución de diversas actividades. Es decir personas con dos ó más discapacidades 
de las descritas en los demás ítems.  
 
37 Alteración del 
desarrollo 
Variación en las pautas normales de adquisición de las habilidades y destrezas que se obtienen 
durante la primera infancia, presentando deficiencias en la función o estructuras corporales que 
le generan limitación en las actividades afectando su participación en algunas (2 o más) 
dimensiones del desarrollo: comunicativa, corporal, artística, personal social, cognitiva, que 




del desarrollo  
Grupo de trastornos caracterizados por alteraciones cualitativas características de la interacción 
social, de las formas de comunicación y por un repertorio repetitivo, estereotipado y restrictivo 
de intereses y actividades. Estas anomalías cualitativas son una característica generalizada del 
comportamiento del individuo en todas las situaciones, aunque su grado puede variar. En la 
mayoría de los casos el desarrollo es anormal desde la primera infancia y sólo en contadas 
excepciones, las anomalías se manifiestan por primera vez después de los cinco años de edad. Es 
habitual, aunque no constante, que haya algún grado de alteración cognoscitiva general, aunque 
estos trastornos están definidos por la desviación del comportamiento en relación a la edad 
mental del niño.  
 
 
3. Tipo de familia:  
 
Tipología de las Familias Colombianas14. El DANE no tiene en cuenta la categoría familia. La unidad básica para sus 
encuestas es el hogar. En la Encuesta Nacional de Hogares encontramos la siguiente definición “hogar es un persona o 
grupo de personas que ocupan la totalidad o parte de una vivienda y que se han asociado para compartir la comida y la 
                                               
14 POLITICA PÚBLICA NACIONAL PARA LAS FAMILIAS COLOMBIANAS 2012-2022. Bogotá, D.C., Junio 29 de 2012 
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dormida. Pueden ser familiares o no entres sí. Los empleados del servicio doméstico forman parte del hogar siempre y 
cuando duerman en la misma casa.”  
 
El estudio Misión Social. Familias. Estrategias frente al riesgo (2002) estableció dos categorías de hogares: los hogares 
familiares y los hogares no familiares. La distinción se hace a partir del parentesco con el jefe de hogar y el momento del 
ciclo vital en que se encuentran sus integrantes. “Los hogares familiares son aquellos integrados por personas relacionadas 
entre sí en un primer o segundo grado de consanguinidad, adopción o matrimonio, incluyendo las uniones consensuales 
cuando son estables. En estos hogares se asume que existe un núcleo familiar primario.”15 Los hogares familiares pueden 
ser biparentales, monoparentales, extensos o compuestos. Los monoparentales son incompletos. Los hogares familiares 
tienen conformaciones diferentes según el momento del ciclo vital en que se encuentren; esta deferencia modifica las 
necesidades y las tensiones propias de la dinámica familiar. En la medida en que pasa el tiempo la familia se transforma 
crece en las etapas iniciales y disminuye en las posteriores.  
 
Para la Encuesta Nacional de Demografía y Salud de 2010 hogar y familia tienen el mismo sentido. La base para 
establecer la tipología es el parentesco que tengan las personas con el jefe del hogar. La clasificación utilizada es la 
siguiente: familia unipersonal, familia nuclear completa, familia nuclear incompleta, pareja sin hijos; familia extensa 
completa, familia extensa incompleta, familia con jefes de hogar y otros parientes y familia compuesta. La familia extensa 
está conformada por el núcleo de base más otros parientes; puede ser la pareja o el jefe del hogar más otros parientes. La 
familia compuesta es la familia extensa con no parientes.  
 
La expresión “incompleta” que utilizan estas dos encuestas pone en situación de desigualdad a un número importante de 
familias y fomenta la discriminación de sus integrantes. La política pública para las familias se abstiene de utilizar 
expresiones que puedan afectar su constitucionalidad por consiguiente se utilizan las categorías que surgieron en los 
talleres regionales y en las demás actividades realizadas en el proceso de elaboración de la política. La tipología de familia 
acorde con los principios constitucionales es la siguiente:  
 
Familias nucleares, familias monoparentales con jefatura femenina, familias monoparentales con jefatura masculina, 
familias recompuestas, familias extensas, familias nucleares transitorias16, familias constituidas por parejas homosexuales, 
familias transnacionales, familias conformadas por abuelos y nietos, familias adoptivas. Los criterios de determinación de 
la familia son la consanguinidad, la alianza legal, la alianza voluntaria y las necesidades de orden económico. Aparece la 
distinción entre tipología y situación presente. En esta calidad se encuentran las familias en situación de desplazamiento 
forzado, en situación de desplazamiento por razones económicas y las familias afectadas por los desastres naturales. 
 
En la ficha SIRBE se debe preguntar y marcar el tipo de familia al que pertenece el entrevistado o la entrevistada, de 
acuerdo a las siguientes opciones: 
 
CÓDIGO  NOMBRE  DESCRIPCIÓN 
1  Unipersonal  Se refiere a una persona (hombre ó mujer) que vive solo-a, sin compartir la vivienda pero 
está inmersa en redes  
2  Compuesta  Está integrada por otros parientes, y existe la participación de Otros No Parientes miembros 
de la familia.  
3  Nuclear  Está constituida por el Padre, Madre y los hijos, unidos por lazos de consanguinidad; 
conviven bajo el mismo techo y desarrollan sentimientos de afecto, intimidad e 
identificación  
4  Mono parental  Con jefatura Femenina: Conformada por el o los hijos y la madre, asumiendo jefatura 
femenina. La ausencia de uno de los progenitores puede ser total, o parcial cuando el 
progenitor que no convive continúa desempeñando algunas funciones.  
Con jefatura masculina: Conformada por el o los hijos y el padre, asumiendo jefatura 
                                               
15 DANE, PNUD, ICBF, Misión Social. Familias: Estrategias Frente al Riesgo. Alfa omega Colombiana. Bogotá. 2002. Pg. 37 
16 Son familias constituidas por hombres migrantes transitorios que conforman familias nucleares en sus lugares de trabajo y cuando el migrante regresa a su 
lugar de origen se convierten en familias monoparentales con jefatura femenina. 
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masculina. La ausencia de uno de los progenitores puede ser total, o parcial cuando el 
progenitor que no convive continúa desempeñando algunas funciones  
5  Extensa  Integrada por miembros de más de dos generaciones, donde los abuelos, los tíos y otros 
parientes comparten la vivienda y participan en el funcionamiento familiar  
6  Pareja sin hijos  Cuando conviven personas con vínculo heterosexual y sin hijos ó hijas.  
7  Homo parental  Relación estable entre dos personas del mismo sexo, que tienen hijos por intercambios 
heterosexuales de uno o ambos miembros de la pareja, por adopción y/o procreación asistida  
8  Simultánea  Conformada por la unión de cónyuges, donde uno o ambos provienen de separaciones y 
divorcios anteriores, vínculos legales o de hecho, que traen hijos y tienen a su vez hijos de su 
nueva unión (“los tuyos, los míos y los nuestros”)  
 
 
4. Grupo Étnico:  
 
Un grupo étnico es una comunidad determinada por la existencia de ancestros y una historia en común. Se distingue y 
reconoce por tradiciones y rituales compartidos, instituciones sociales consolidadas y rasgos culturales como la lengua, la 
gastronomía, la música, la danza y la espiritualidad entre otros elementos. Los integrantes de un grupo étnico son 
conscientes de pertenecer a él, comparten entre ellos una carga simbólica y una profundidad histórica. 
Pueblos y comunidades indígenas: Colombia tiene 87 comunidades indígenas distribuidas por el territorio nacional. En 
Bogotá viven 15.032 personas que se reconocen a sí mismas como indígenas (DANE 2005) pertenecientes a las etnias 
Muisca, Ambiká Pijao, Misak, Kichwa, Yanacona, Pasto, Nasa e Inga, Emberá Katío, Emberá Chamí, Wauanan, 
Kament'sá, Curripaco, Wayuu y Huitoto entre otras. Una buena parte de estas etnias están representadas por nueve 
cabildos reconocidos jurídicamente y dos en proceso de obtener dicho reconocimiento. Aun así, todos ellos son tenidos en 
cuenta por la administración y existen medidas para garantizar su atención integral así como la conservación de su 
identidad y el ejercicio pleno de sus libertades y derechos culturales.   
Comunidades negras o afrocolombianas: en Bogotá habitan 97.885 personas que se reconocen a sí mismos como 
afrocolombianos. El desplazamiento forzoso de las últimas décadas del siglo XX ha motivado la llegada masiva de afro 
descendientes provenientes del Caribe y el Pacífico colombiano (IDCT 2006). El Acuerdo Distrital 175 de 2005 estableció 
los lineamientos de política pública para este grupo poblacional en Bogotá e institucionalizó la celebración del 21 de mayo 
como el Día de la Afrocolombianidad. 
Comunidad raizal: según datos del DANE (2005), en Bogotá viven 1.355 raizales de los cuales una buena parte reside en 
la localidad de Teusaquillo. Este grupo conserva su identidad cultural a pesar de encontrarse lejos de su lugar de origen y 
lo demuestran en eventos culturales como la Semana Raizal de Bogotá que se celebra todos los años en el mes de octubre 
con actividades culturales, académicas religiosas y conmemorativas. Los raizales de Bogotá están representados por una 
organización llamada ORFA (Organización de Raizales Fuera del Archipiélago) que aglutina a los nativos del 
archipiélago dispersos por todo el país. 
Pueblo Rom o Gitano: en Bogotá residen 623 miembros de esta etnia (DANE 2005) y se dividen en dos kumpanias o 
clanes representadas por las organizaciones Unión Romaní y Prorom.  Así mismo, mantienen vigentes  instituciones 
sociales tradicionales como la Kriss (Forma de tribunal tradicional presidido por las personas mayores ) y el respeto por 
los mayores de la comunidad que se conocen como sere romengue (IDCT 2006). 
De acuerdo con su cultura, pueblo o rasgos físicos,… es o se reconoce como:  
Es importante que el entrevistador ó la entrevistadora pregunten al entrevistado ó la entrevistada en relación con el 
reconocimiento de su pertenencia o identificación con los grupos étnicos. Recuerde que esta pregunta hace énfasis en el 
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reconocimiento y en la identificación que haga el entrevistado ó la entrevistada con su pertenencia a los grupos étnicos, no 
en la observación que haga el entrevistador ó la entrevistadora. Marque de acuerdo a las siguientes opciones: 
CÓDIGO  NOMBRE  DESCRIPCIÓN 
1  Indígena  Persona de origen amerindio, con características culturales que reconocen como 
propias del grupo y que le otorgan singularidad y revelan una identidad que la 
distingue de otros grupos, independientemente de que vivan en el campo ó en la 
ciudad.  
2  RrOM (Gitano)  Persona del pueblo nómada de origen Egipcio e Indio, que conservan sus rasgos 
culturales propios y mantienen su propia lengua llamada Romanés ó Romaní.  
3  Raizal de 
Archipiélago de San 
Andrés y 
Providencia  
Persona de origen del Archipiélago de San Andrés, Providencia y Santa Catalina. Su 
cultura tiene raíces africanas, inglesas y mucha influencia de los colonos 
colombianos. Su lengua el creole es de base inglesa.  
4  Palenquero de San 
Basilio  
Persona de la comunidad afro descendiente ubicada en los palenques de Cartagena, 
Magdalena, Cauca y Nariño. El más conocido de ellos es el de San Basilio de 
Palenque en el departamento de Bolívar. Su lengua está basada en el español.  
5  Negro-a, Mulato-a, 
afro colombiano-a o 
afro descendiente  
Persona que presenta una ascendencia africana reconocida y que poseen algunos 
rasgos culturales que les da singularidad como grupo humano, comparten una 
tradición y conservan costumbres propias que revelan una identidad que la 
distinguen de otros grupos, independientemente de que vivan en el campo ó en la 
ciudad.  
6  Ninguno de los 
anteriores  
Persona que no tiene pertenencia o ascendencia reconocida.  
 
5. Grupo Indígena 
Esta pregunta se responde, solo sí en la pregunta anterior (4), respondió con la opción 1: “Indígena”. Pregunte y marque el 
grupo indígena al que pertenece el entrevistado o la entrevistada, de acuerdo a las siguientes opciones: 
CÓDIGO NOMBRE DESCRIPCIÓN 
1  Nasa (Paéz)  Grupo indígena ubicado en la Región Suroccidental de Colombia.  
2  Wayuu  Grupo indígena ubicado en la Región Norte de Colombia.  
3  Embera  Grupo indígena ubicado en las Regiones Noroccidental y Centroccidental de 
Colombia.  
4  Quillasinga  Grupo indígena ubicado en la Región Suroccidental de Colombia.  
5  Senú  Grupo indígena ubicado en la Región Noroccidental de Colombia.  
6  Sicuani  Grupo indígena ubicado en la Región Oriental de Colombia.  
7  Yanaconas  Grupo indígena ubicado en la Región Suroccidental de Colombia.  
8  Guambianos  Grupo indígena ubicado en la Región Suroccidental de Colombia.  
9  Ingas  Grupo indígena ubicado en la Región Suroccidental de Colombia.  
10  Cañamomos  Grupo indígena ubicado en la Región Suroccidental de Colombia.  
11  Awa (Kwaiker)  Grupo indígena ubicado en la Región Suroccidental de Colombia.  
12  Coyaimas  Grupo indígena ubicado en la Región Centroccidental de Colombia.  
13  Arhuacos  Grupo indígena ubicado en la Región Norte de Colombia.  
14  Pijao  Grupo indígena ubicado en la Región Centroccidental de Colombia.  
15  Kichwas  Grupo indígena ubicado en la Región Suroccidental de Colombia.  
16  Muiscas  Grupo indígena ubicado en la Región Centroccidental de Colombia.  
17  Ninguna de las 
anteriores  
Persona pertenece a un grupo indígena, que no se encuentra en el listado.  
   
 
6. ¿Víctima del conflicto armado? 
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Ley 1448 de 2011 “ARTÍCULO  3°. VÍCTIMAS. Se consideran víctimas, para los efectos de esta ley, aquellas personas 
que individual o colectivamente hayan sufrido un daño por hechos ocurridos a partir del 1º de enero de 1985, como 
consecuencia de infracciones al Derecho Internacional Humanitario o de violaciones graves y manifiestas a las normas 
internacionales de Derechos Humanos, ocurridas con ocasión del conflicto armado interno.” 








8. Sí respondió afirmativamente la pregunta 6, indique los motivos: (Selección múltiple)  
 
Esta pregunta se responde, solo sí en la pregunta 6, respondió con la opción 1: “Si”. Pregunte y marque el si el 






CÓDIGO NOMBRE DESCRIPCIÓN 
1  Acto terrorista, 
atentado  
Uso sistemático del terror y la violencia para coaccionar a sociedades y gobiernos con el 
fin de publicitar connotaciones políticas e ideológicas, método usado por grupos armados 
al margen de la ley.  
2  Combates, 
enfrentamientos  
Se refiere a conflictos armados entre dos actores, uno estatal y regulado como lo son las 
Fuerzas Militares y otro irregular y al margen de la ley como los grupos guerrilleros, 
revolucionarios, paramilitares o bandas criminales.  
3  Amenazas  Intimidación a su vida, su integridad física, su seguridad o libertades personales.  
4  Homicidio  El que, con ocasión y en desarrollo del conflicto armado, ocasione la muerte de persona 
protegida conforme a los Convenios Internacionales sobre DIH.  
5  Masacres  Matanza de personas, por lo general indefensas, producida por ataque armado, suele 
aplicarse a situaciones en las que existe una gran desigualdad de poder entre víctimas y 
victimarios, y los asesinatos se presentan como crueles, alevosos e innecesarios.  
6  Secuestro  El que, con ocasión y en desarrollo del conflicto armado, prive a una persona de su 
libertad, condicionando a esta o su seguridad a la satisfacción de exigencias económicas, 
políticas o publicitarias.  
7  Tortura  El que, con ocasión y en desarrollo del conflicto armado, inflija a una persona dolores o 
sufrimientos graves, físicos o psíquicos, con el fin de obtener de ella o de un tercero 
información, confesión, de castigarla por un acto por ella cometido o que se sospeche que 
ha cometido, o de intimidarla o coaccionarla por cualquier razón.  
8  Despojo y 
abandono de 
tierras  
El despojo es el proceso mediante el cual, a partir del ejercicio de la violencia o la 
coacción, se priva de manera permanente a individuos y comunidades de derechos 
adquiridos o reconocidos en su condición humana, con relación a predios, propiedades y 
derechos sociales, económicos y culturales.  
9  Desaparición 
forzada  
Sometimiento de persona a privación de su libertad, cualquiera que sea la forma, seguida 
del ocultamiento y de la negativa a reconocer dicha privación o de dar información sobre 











La Ley 387 de 1997 define a las personas en situación de desplazamiento como aquellas 
que se han visto forzadas a migrar dentro del territorio nacional abandonando su 
localidad de residencia o actividad económica habituales, porque su vida, su integridad 
física, su seguridad o libertades personales han sido vulneradas o se encuentran 
directamente amenazadas, con ocasión de cualesquiera de las siguientes situaciones: 
conflicto armado interno, disturbios y tensiones interiores, violencias generalizadas, 
violaciones masivas de los derechos humanos, infracciones al Derecho Internacional 
Humanitario u otras situaciones emanadas de las circunstancias anteriores que alteren o 
puedan alterar el orden público.  
11 Minas Son un tipo de mina terrestre. Están diseñadas para matar o incapacitar a sus víctimas. Se 
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9. ¿Con cuál género se identifica?:  
 
Definición Identidad de género:  
 
La categoría género aparece a mediados del siglo XX en EEUU para hacer referencia a la interpretación psicológica, 
social y de la construcción “sexo”, que organiza y define los roles, los saberes, los discursos, las prácticas sociales y las 
relaciones de poder. En consecuencia, el género constituye un mecanismo de control y una convención que pretende 
asignar un lugar jerárquico a las personas en función de cómo es percibido su sexo.  
La identidad es la construcción cultural que se genera en el marco de las relaciones sociales mediante la que se definen los 
atributos de los individuos y los colectivos que marcan la diferencia entre lo propio y lo diferente en un proceso 
permanente de construcción subjetiva, intersubjetiva y socio-cultural. Las identidades de género, como todas las 
identidades, se configuran en un proceso de heterodesignación (generalmente violento) y de autonombramiento 
(generalmente asociado con la autoconstrucción del sujeto político y social). Es decir, las identidades pueden ser 
impuestas desde afuera o construidas desde el individuo. Por esto, resulta difícil definir las formas de nombramiento que 
aluden a identidades de género. Se intenta a continuación, una definición, que pretende sólo ubicar de manera general 
ciertas identidades de género.  
Es importante notar que la identidad de género y la identidad de orientación sexual son vectoriales, eso quiere decir que 
una persona trans femenina puede tener una identidad de orientación sexual heterosexual, o un hombre trans puede 
considerarse gay y así sucesivamente.  
Pregunte y marque con cuál género se identifica el entrevistado ó la entrevistada, de acuerdo a las siguientes opciones: 
 
CÓDIGO NOMBRE DESCRIPCIÓN 
1  Masculino  Es la construcción cultural de género que designa el rol de los varones en la sociedad. Se 
entiende por el conjunto de características asociadas al rol tradicional del hombre.  
2  Femenino  Es la construcción cultural de género que designa el rol de la mujer en la sociedad. Es el 
conjunto de cualidades que se manifiestan en mayor medida en las mujeres.  




Esta categoría integra a las llamadas personas travestis, transexuales y transformistas, entre 
otras.  
Transgenerista: persona que se ubica o transita entre lo masculino y lo femenino. Esta 
categoría integra a las llamadas personas transformistas, travestis, transexuales, entre otras. 
Transformista: personas que asumen de forma esporádica y en situaciones específicas 
vestimentas, ademanes y roles tanto masculinos como femeninos en el ámbito de lo social, 
cultural o político.  
Travesti: persona que hace uso de prendas y reproduce roles y ademanes asociados al 
género opuesto al que se le asignó socialmente, de una manera más permanente. La 
identidad travesti en Latinoamérica es una apuesta social y política de la construcción trans. 
Las travestis femeninas en Colombia, a diferencia de otras construcciones de identidad 
trans, aceptan o asumen la genitalidad sexo asignado al nacer, sus apuestas de construcción 







utilizan para colapsar los servicios médicos enemigos, degradar la moral de sus tropas, y 
dañar vehículos no blindados. Por ello, se busca sobre todo que hieran gravemente o 
mutilen, y no tanto que maten, ya que un muerto no causa tantos problemas como un 
herido. Así, sus efectos más comunes son amputaciones, mutilaciones genitales, lesiones 
musculares y en órganos internos, quemaduras.  
 




margen de la ley  
 
Como todo menor de edad que participa en acciones de guerra orientadas por un grupo 







El que, con ocasión y en desarrollo del conflicto armado, realice acceso carnal por medio 
de violencia, u obligue o intimide mediante el uso de la fuerza.  
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femenino.  
Transexual: persona que asume un género que no corresponde al que se le asignó 
socialmente. En el caso de la transexualidad de masculino a femenino siente un sentido de 
pertenencia al sexo biológico opuesto (Al ser o estar siendo Mujer), no hay apropiación de 
la genitalidad o sexo asignado al nacer y generalmente pueden devenir o devienen en 
procesos de reasignación sexual parciales o totales.  
Trans: apuesta o construcción de identidad política, donde las personas asumen, se 
construyen y auto determinan como trans para hablar de la experiencia de tránsito entre los 
sexos y el género, la que se constituye en una propuesta cultural y política frente a la 
opresión de los sistemas sexo-género hegemónicos  
4  No Informa  Seleccione esta opción cuando la persona no de información al respecto.  
98  No aplica  Seleccione esta opción para participantes del grupo etario niños, niñas y adolescentes 
menores de 14 años de edad.  
PERTINENCIA 
Esta pregunta aplica solo a personas mayores de 14 años. Es decir, en proyectos donde sus participantes corresponden al 
grupo etario: niños, niñas y adolescentes menores de 14 años de edad”, seleccione el valor “No Aplica”. 
 
 
10. ¿Cuál es su orientación sexual?:  
 
Definición de Orientación sexual:  
Dirección del deseo erótico y del afectivo entre las personas, en función de su sexo. Es importante notar que la identidad 
de género y la identidad de orientación sexual son vectoriales, eso quiere decir que una persona trans femenina puede 
tener una identidad de orientación sexual heterosexual, o un hombre trans puede considerarse gay y así sucesivamente.  
Pregunte y marque cuál es la orientación sexual del entrevistado ó la entrevistada, de acuerdo a las siguientes opciones: 
 
 
CÓDIGO NOMBRE DESCRIPCIÓN 
1  Heterosexual  Hombre o mujer que se siente atraído-a erótica y afectivamente por personas del sexo 
contrario y que viven su sexualidad en ese sentido  
5  Lesbiana  Designa a las personas cuyos deseos afectivo y erótico se dirige hacia o se materializa con 
personas de su mismo sexo-género. Lesbiana es la categoría política con la que se 
identifican las mujeres homosexuales.  
6  Gay  Designa a las personas cuyos deseos afectivo y erótico se dirige hacia o se materializa con 
personas de su mismo sexo-género. Gay, es la categoría política con la que se identifican 
los hombres homosexuales.  
3  Bisexual  Hombre o mujer que se siente atraído-a erótica y afectivamente tanto por personas del 
mismo sexo como del sexo opuesto. Persona de cualquier sexo e identidad sexual que por 
voluntad propia sostiene relaciones sexuales con hombres y con mujeres  
4  No Informa  Seleccione esta opción cuando la persona no de información al respecto  
98  No aplica  Seleccione esta opción para participantes del grupo etario niños, niñas y adolescentes 
menores de 14 años de edad.  
PERTINENCIA 
Esta pregunta aplica solo a personas mayores de 14 años. Es decir, en proyectos donde sus participantes corresponden al 
grupo etario: niños, niñas y adolescentes menores de 14 años de edad”, seleccione el valor “No Aplica”. 
 
 
11. ¿Ha recibido capacitación, formación ó tiene experiencia en algún arte u oficio?:  
 
Esta pregunta aplica solo a personas mayores de 14 años.  
Pregunte al entrevistado ó la entrevistada, si ha recibido algún tipo de capacitación, formación o basándose en la 



















Pregunte y marque en qué campo laboral, cree el entrevistado o la entrevistada que puede desempeñarse laboralmente de 
acuerdo con su experiencia o formación, de acuerdo a las siguientes opciones: 
 
 
CÓDIGO NOMBRE DESCRIPCIÓN 
1  Agricultura y 
labores del 
campo  
Persona que se dedica a las labores del campo y cultivo de la tierra, se incluyen aquí los 
explotadores agrícolas.  
2  Artesanías  Persona que hace manualmente sus propios productos y les agrega algún valor para su 
comercialización.  
3  Construcción  Persona que realiza indistintamente trabajos básicos de construcción, como alzado de 
muros, paredes, tapias y/o su reparación o reforma con materiales de obra.  
4  Comercio  Persona que se dedica al intercambio o venta de productos.  
5  Reciclaje  Persona que se dedica al oficio de recolectar, seleccionar, recuperar, transformar, 
comercializar y reutilizar los materiales que recupera.  
6  Ventas 
ambulantes  
Persona que pertenece a la economía informal que comercia con distintos bienes de 
consumo. Generalmente instalado en pequeños kioscos, en las aceras de las calles, etc.  
7  Cuidado de 
personas con 
discapacidad  
Persona que se dedica al cuidado de personas con discapacidad y que recibe un pago por 
ello, su misión es facilitar que las personas con discapacidad a su cuidado desarrollen 
plenamente sus potencialidades, enriquezcan sus vidas y prevengan las dificultades.  
8  Cuidado de 
niños-as de 0 a 
<6  
Persona que se dedica al cuidado de niños-as de 0 a <6 años, y que recibe un pago por 
ello, su misión es facilitar que los niños y niñas a su cuidado desarrollen plenamente sus 
potencialidades, enriquezcan sus vidas y prevengan las dificultades.  
9  Cuidado de 
personas 
mayores  
Persona que se dedica al cuidado de personas mayores y que recibe un pago por ello, su 
misión es facilitar que las personas mayores a su cuidado desarrollen plenamente sus 
potencialidades, enriquezcan sus vidas y prevengan las dificultades.  
10  Cuidado de 
personas 
enfermas  
Persona que se dedica al cuidado de personas enfermas y que recibe un pago por ello, su 
misión es facilitar que las personas enfermas a su cuidado desarrollen plenamente sus 
potencialidades, enriquezcan sus vidas y prevengan las dificultades.  
11  Confección  Oficios tradicionales como el sastre, el modisto-a o la costurera se dedican a las hechuras 
a medida de prendas de vestir.  
12  Servicios 
generales  
Persona contratada que se dedica a las labores de aseo y provisión de productos de 
cafetería en oficinas, instituciones y en general, en lugares con afluencia de público.  
13  Mecánica  Personas profesionales o técnicas que se ocupan de la construcción, montaje y 
mantenimiento de equipos industriales, maquinaría y automovilísticas.  
14  Jardinería  Persona que tiene por ocupación el cuidado y mantenimiento de jardines, invernaderos o 
la conservación de semillas.  
15  Electricidad  Persona que se dedica a la construcción y mantenimiento de redes eléctricas.  
16  Electrónica  Persona que se dedica a la construcción y mantenimiento de circuitos electrónicos para 
resolver problemas prácticos.  
17  Cocina  Persona que cocina por oficio y/o profesión.  
18  Sistemas  Persona que se dedica al mantenimiento de equipos de cómputo.  
19  Operario de 
máquinas  
Personas profesionales o técnicas que se ocupan del manejo, operación y mantenimiento 
de máquinas industriales y/o electrónicas.  
20  Belleza  Personas que se dedica a asesoría y servicio sobre la vestimenta, el peinado y en general 
la imagen y la estética de sus clientes.  
21  Carpintería  Persona que tiene como oficio trabajar la madera y sus derivados. Su objetivo es cambiar 
la forma física de la materia prima para crear objetos útiles o el mantenimiento de estos.  
22  Plomería  Persona que se dedica a la instalación y/o mantenimiento de las tuberías de agua, gas, 
calefacción y casi todos los fluidos menos la electricidad.  
23  Marroquinería  Persona que se dedica al tratamiento del cuero para su uso industrial y/o comercial.  
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24  Ninguna de las 
anteriores  




13. En los últimos treinta (30) días, ¿Cuántos fueron los gastos aproximados del hogar en los siguientes rubros?:  
 
Esta pregunta aplica para el grupo familiar, no es individual.  
Pregunte y escriba al frente del enunciado el valor de cada uno de los gastos, si alguno de los ítems no aplica a los gastos 
del grupo familiar, escriba cero (0) y continúe: 
 
NOMBRE VALOR 
Arriendo y/o valor cuota  $  
Servicios públicos básicos (agua, 
energía, gas, teléfono fijo)  
$  
Internet  $  
Teléfono celular o móvil  $  
Servicio de televisión por cable  $  
Servicio doméstico  $  
Pago a terceros por cuidado de 
personas mayores, enfermas y PCD  
$  
Pago a terceros por cuidado de 
niños-as de 0 a <6  
$  
Alimentación para la familia  $  
Restaurantes y hoteles  $  
Artículos de aseo para la familia  $  
Artículos para el hogar (muebles, 
electrodomésticos, colchones, etc.)  
$  
Educación (útiles, pensión, 
transporte escolar, fotocopias, etc.)  
$  
Gastos en salud (consultas, 
medicamentos, etc.)  
$  
Transporte  $  
Calzado y ropa para la familia  $  
Diversión y entretenimiento (cine, 
conciertos, teatro, etc.)  
$  
Esparcimiento (Discotecas, bebidas 
alcohólicas, etc.)  
$  
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Apéndice D 
Carta de invitación a participar como experto 
 






Servicio Enlace Social 
Secretaria Distrital de Integración Social  
Bogotá D.C.  
 
 
Ref.: Carta de invitación a participar  como experto 
 
Reciba un cordial saludo,  
 
Por medio de la presente nos permitimos invitarlo(a) a participar en el proceso de 
construcción del modelo de referenciación a personas en emergencia social víctimas 
del conflicto armado residentes en Bogotá, dado su condición de experto en el tema y 
su reconocida experiencia en este campo.  
 
Para lo anterior nos permitimos adjuntar el resumen del trabajo de grado para 
obtención del título de Maestría, el cual le permite tener una visión general del 
propósito del estudio.  
 
Para el programa de Maestría de la Universidad Católica de Colombia y para nosotras 
sería un honor contar con su colaboración.  
 
Agradecemos de antemano su atención a nuestra solicitud y quedamos a la espera de 






NANCY LILIANA SANCHEZ MANTILLA  ALBA LUCIA MENESES BAEZ 
Maestrante       Directora 
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Apéndice E 
Carta de invitación a participar como usuario  
 







Ref.: Carta de invitación a participar  como usuario  
 
Respetado Señor (a): 
 
Por medio de la presente nos permitimos invitarlo(a) a participar en el proceso de 
construcción del modelo de referenciación a personas en emergencia social víctimas 
del conflicto armado residentes en Bogotá, dado su condición de usuario. 
 
Para lo anterior nos permitimos adjuntar el resumen del trabajo de grado para 
obtención del título de Maestría, el cual le permite tener una visión general del 
propósito del estudio.  
 
Para el programa de Maestría de la Universidad Católica de Colombia y para nosotras 
sería un honor contar con su colaboración.  
 
Agradecemos de antemano su atención a nuestra solicitud y quedamos a la espera de 




NANCY LILIANA SANCHEZ MANTILLA  ALBA LUCIA MENESES BAEZ  
Maestrante       Directora 
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Apéndice F 
 Modelo de consentimiento informado y datos sociodemográficos  grupo expertos  
  








Estamos desarrollando el Diseño de un modelo de referenciación a personas en emergencia 
social víctimas del conflicto armado residentes en Bogotá, su participación es valiosa en el 
proceso de establecer los atributos de cada uno de los componentes del modelo y sus 
relaciones. 
 
Para participar en este estudio, primero es necesario que  diligencie un cuestionario de 
datos  personales. 
 
Su participación es voluntaria,   los datos obtenidos solamente serán utilizados para fines 
académicos y con fines informativos hacia cada participante.  Las investigadoras nos 
comprometemos a guardar total  confidencialidad y  anonimato sobre los  participantes. Por 
lo tanto, en ningún reporte o escrito aparecerá su nombre o datos que lo-a identifiquen. 
 
Si tiene preguntas puede hacerlas que con gusto las responderemos. 
 
Firmo en constancia que estoy  informado-a a satisfacción sobre el presente estudio  y 
declaro que en forma libre y voluntaria he decidido participar en el estudio. 
 
 
Firma y cédula participante 
 
  Firma y cédula testigo 
 
Cuestionario Datos sociodemográficos profesionales 
 
Nombre _______________________________________ Sexo: F___M___  I___  
Edad______  
Nivel educativo: 
Primaria: __ Bachillerato: __ Técnico: __  Tecnológico: __ Pregrado: __  Post-grado: __ 
Profesión: __________________________ 
Cargo: _____________________________ 
Tiempo en meses que labora en el Servicio de Emergencia Social: ________meses 
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Apéndice G 
Modelo de consentimiento informado grupo usuarios  
 
 











Estamos desarrollando el Diseño de un modelo de referenciación a personas en emergencia 
social víctimas del conflicto armado residentes en Bogotá, su participación es valiosa en el 
proceso de establecer los atributos de cada uno de los componentes del modelo y sus 
relaciones. 
 
Su participación es voluntaria, los datos obtenidos solamente serán utilizados para fines 
académicos y con fines informativos hacia cada participante.  Las investigadoras nos 
comprometemos a guardar total  confidencialidad y  anonimato sobre los  participantes. Por 
lo tanto, en ningún reporte o escrito aparecerá su nombre o datos que lo-a identifiquen. 
 
Si tiene preguntas puede hacerlas que con gusto las responderemos. 
 
Firmo en constancia que estoy  informado-a a satisfacción sobre el presente estudio  y 
declaro que en forma libre y voluntaria he decidido participar en el estudio. 
 





Firma y cédula participante 
 




Cuestionario Datos sociodemográficos usuarios:  
 
Se tomarán los datos registrados en   la ficha SIRBE 
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Apéndice H 
Entrevista grupo expertos 
Diseño de un modelo de referenciación a personas en emergencia social víctimas del 
conflicto armado residentes en Bogotá 
 




Servicio Enlace Social 
Secretaria Distrital de Integración Social  
Bogotá D.C.  
 
Ref.: Entrevista semiestructurada 
 
Reciba un cordial saludo,  
 
Nos dirigimos a usted con la finalidad de solicitar su colaboración en la etapa de diseño de 
un modelo de referenciación para  personas en situación de emergencia social, usuarios del 
Servicio Enlace Social de la SDIS,  víctimas del conflicto armado y residentes en Bogotá.  
 
Para lograr este objetivo las investigadoras hemos trabajado a partir de una metodología de 
trabajo denominada Concept Mapping, para la cual se requiere la participación de 
profesionales expertos en el área y con experiencia en el servicio. Para la estructura del 
modelo se ha asumido una definición de Referenciación, con base en la cual se proponen 
sus componentes, los atributos de cada componente y la relación entre dichos 
componentes.   
 
La propuesta es hacer una entrevista semiestructurada con el fin de propiciar un espacio de 
discusión alrededor de la temática. La sesión de trabajo tiene una duración aproximada de 
hora y media y se desarrollará teniendo en cuenta lo siguiente: 
1.  Evaluación de la definición de Referenciación. 
2.  Evaluación de los componentes de Referenciación propuestos.   
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3.  Evaluación de los atributos de cada uno de los componentes de   Referenciación 
propuestos.   
4.  Evaluación de las relaciones entre los componentes de Referenciación propuestos. 
 
Si acepta por favor lea y firme el consentimiento informado adjunto 
 
 
Componentes de la Entrevista 
 
 
1. Evaluación de la definición de referenciación 
 
A continuación, encontrará la definición de Referenciación que da el procedimiento para la 




“De acuerdo a la situación problema presentada por la ciudadanía se direcciona a los 
servicios sociales del distrito con el propósito de brindar alternativas que permitan a la 
ciudadanía aportar a la superación de la situación presentada. 
 
Es el proceso de  remisión definitivo,  para determinar el tipo de respuesta o solución que 
requiere el ciudadano o ciudadana  para su atención, de forma tal que le permita encontrar 
la satisfacción que requiere para la solución de su necesidad”. 
 
 
1.1. Teniendo en cuenta la definición anterior, ¿qué le agregaría o modificaría conforme a 
su experiencia en el área de referenciar? 
 
1.2. Describa el paso a paso para hacer un proceso de referenciación efectivo. 
 
1.3. ¿Cómo realiza el seguimiento de los casos referenciados a las entidades ubicadas en el 
Distrito Capital? 
 
2. Evaluación de los componentes de Referenciación propuestos.   
 
2.1. ¿Qué implica el direccionamiento de un(a) usuario(a) a los servicios o programas 
distritales? 
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2.2. ¿Qué programas o servicios brindan atención a población víctima del conflicto armado 
de las entidades ubicadas en el Distrito Capital? (No incluir las entidades que reciben 
declaración)  
 
2.3. ¿Cuáles son las necesidades o situación problema que se detectan con mayor 
frecuencia en la población víctima del conflicto armado atendida en el servicio  de 
Emergencia Social? 
2.4. ¿Usualmente, de qué manera ha dado solución a las necesidades o situación problema 
presentada por la población víctima del conflicto armado atendida en el servicio 
Emergencia Social? 
 
2.5. ¿Cuándo se considera  la referenciación como un proceso de remisión definitivo? 
 
2.6. ¿De qué manera los servicios sociales o programas institucionales permiten aportar a la 
necesidad o situación problema que presenta un(a) usuario(a)? 
 
3. Evaluación de los atributos de cada uno de los componentes de Referenciación 
propuestos.   
 
3.1. Describa la importancia de tener un portafolio oficializado de entidades que oferten 
servicios y programas sociales en la ciudad de Bogotá para un proceso de referenciación 
efectivo. 
 
3.2. Desde su experiencia como profesional del servicio emergencia social ¿qué perspectiva 
tiene de los servicios y programas que ofertan las entidades para la población víctima del 
conflicto armado residente en Bogotá? 
 
3.3. ¿Cuáles de las entidades que ofertan servicios o programas para población víctima del 
conflicto armado del Distrito Capital tienen articulación directa?  
 
3.4. Mencione las dificultades que ha tenido con la  referenciación a los servicios o 
programas para población víctima del conflicto armado   
 
3.5. Mencione las dificultades que ha tenido en cuanto a la   referenciación   interna a los 
servicios de la SDIS. 
 
 
3.6. ¿Qué dificultades ha detectado para que la población víctima del conflicto armado 
residente en Bogotá no utilice  los servicios o programas ofertados? 
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3.7. Teniendo en cuenta la aplicación del enfoque diferencial y la garantía de derechos, 
¿Cómo considera que las entidades del Distrito Capital están orientadas a generar 
alternativas para mitigar las necesidades o situaciones problema que presenta la población 
víctima del conflicto armado? 
  
 
3.8. Desde su experiencia profesional, ¿cómo las entidades del Distrito Capital garantizan 
los derechos de la población víctima del conflicto armado?   
 











NANCY LILIANA SANCHEZ MANTILLA  ALBA LUCIA MENESES BAEZ 
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Apéndice I 
Entrevista grupo usuarios   
Diseño de un modelo de referenciación a personas en emergencia social víctimas del 
conflicto armado residentes en Bogotá  
 




Servicio Enlace Social 
Secretaria Distrital de Integración Social  
Bogotá D.C.  
 
Ref.: Entrevista semiestructurada 
 
Reciba un cordial saludo,  
 
Nos dirigimos a usted con la finalidad de solicitar su colaboración en la etapa de diseño de 
un modelo de referenciación para personas en situación de emergencia social, usuarios del 
Servicio Enlace Social de la SDIS,  víctimas del conflicto armado y residentes en Bogotá.  
 
Para lograr este objetivo las investigadoras hemos trabajado a partir de una metodología de 
trabajo denominada Concept Mapping, para la cual se requiere la participación de usuarios 
en el servicio. Para la estructura del modelo se ha asumido una definición de 
Referenciación, con base en la cual se proponen sus componentes, los atributos de cada 
componente y la relación entre dichos componentes.   
La propuesta es hacer una entrevista semiestructurada con el fin de propiciar un espacio de 
discusión alrededor de la temática.. La sesión de trabajo tendrá una duración aproximada de 
hora y media y abordará los siguientes tópicos.  
 
1. Durante el tiempo de permanencia en Bogotá ¿Qué información ha recibido para acceder 
a los servicios o programas para población víctima del conflicto armado? 
 
2. ¿Cómo considera el acceso a los servicios o programas para población víctima del 
conflicto armado (salud, educación, empleo, vivienda)? 
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3. ¿Qué programas o servicios para población víctima del conflicto armado conoce? 
 
4. Actualmente es beneficiario del algún servicio o programa. ¿Cuál y cómo logro acceder a 
él? 
 
5. ¿De qué manera ha recibido apoyo institucional por parte de las entidades de orden 
Distrital y Nacional?   
 
6. ¿Qué dificultades ha presentado para acceder a los servicios o programas del Distrito? 
 
 
Su participación y opinión constituirán un valioso aporte para esta investigación, la cual 
hace parte del programa de Maestría de la Universidad Católica de Colombia y para 
nosotras sería un honor contar con su colaboración.  











NANCY LILIANA SANCHEZ MANTILLA  ALBA LUCIA MENESES BAEZ 












 Evaluación de elementos del modelo de referenciación a personas en emergencia 
social víctimas del conflicto armado residentes en Bogotá: Profesionales ES 
 
 
Bogotá, Octubre 17 de 2017 
 
Profesional 




Reciba un cordial saludo,  
 
Nos dirigimos a usted con la finalidad de solicitar su colaboración en la etapa 
generación de elementos del modelo de referenciación a personas en emergencia 
social víctimas del conflicto armado residentes en Bogotá.  Para lograr este objetivo 
las investigadoras hemos trabajado a partir de una metodología de trabajo 
denominado Concept Mapping (mapas conceptuales), para la cual requerimos 
la participación de expertos del servicio Enlace Social que de forma voluntaria 
participan valorando los elementos del modelo.  
Para lo anterior le solicitamos: 
1. Leer cada uno de los enunciados elaborados con base en entrevistas a 
usuarios y profesionales del servicio Enlace Social, así como en los 
resultados de caracterización de una muestra de usuarios víctimas del 
conflicto armado atendidos durante los años 2013 a septiembre 2017 de este 
servicio (Tabla 1 adjunta). 
2. Identificar el nivel de pertinencia (importancia) de cada enunciado para el 
modelo de referenciación del servicio Enlace Social a personas en 
emergencia social víctimas del conflicto armado residentes en Bogotá.  Para 
ello marque con una X en frente de cada enunciado (tabla 1 adjunta) el 
criterio que usted considere. 





Liliana Sánchez Mantilla    Alba Lucía Meneses Báez 
Estudiante Maestría en Psicología   Directora Trabajo de Grado 
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Formato valoración elementos modelo de referenciación a personas en emergencia social víctimas del conflicto armado residentes en 
Bogotá 
Enunciados  
(Elaborados con base en entrevistas realizadas a profesionales del 
servicio Enlace Social y a usuarios-as víctimas del conflicto 
armado que se encontraban en atención en el servicio y recibieron 
ayuda humanitaria acorde a su situación de emergencia social.  
Marque con una X el grado de pertinencia (importancia) que 
considera tiene el enunciado para un modelo de referenciación a 
personas en emergencia social víctimas del conflicto armado del 










Apoyar el diligenciamiento de las solicitudes a los servicios y 
programas cuando el usuario-a presente dificultad para hacerlo 
        
Brindar información actualizada para realizar trámites de 
identificación ante la Registraduria Nacional  
        
Brindar información actualizada para vinculación a educación         
Brindar información actualizada para vinculación a salud         
Brindar información actualizada sobre entidades que ofrecen 
proyectos productivos 
        
Brindar información actualizada sobre formación para el empleo         
Brindar información actualizada sobre subsidios de vivienda de 
interés prioritario 
        
Brindar información con claridad y pertinencia sobre los criterios 
y requisitos de ingreso al servicio Enlace Social  
        
Brindar información de la ubicación geográfica de la Unidad de 
Victimas para solicitar la medida de retorno o reubicación para 
población víctima del conflicto armado. 
        
Brindar información de las instituciones que ofertan servicios y 
programas para población víctima del conflicto armado. 
        
Brindar información por enfoque de género         
Brindar información por grupo etario         
Brindar información por grupo étnico         
Brindar información sobre la ubicación geográfica de la 
institución y los requisitos para obtener la tarjeta subsidiada del 
SITP 
        
Brindar información sobre las entidades que ofrecen servicios en 
salud sexual y reproductiva 
        
Brindar información sobre los servicios que presta la Unidad de 
Victimas   
        
Brindar información sobre programas de Recreación, Cultura y 
Deporte 
        
Contar con medios tecnológicos para realizar la referenciacion y el 
seguimiento por núcleo de derechos 
        
Disminuir barreras de acceso a los usuarios-as que no tienen las 
capacidades para gestionar los servicios 
        
Disponer de un portafolio de instituciones que oferte servicios y 
programas para población víctima del conflicto armado 
        
Elaborar acuerdos de corresponsabilidad sobre las acciones que 
deben llevar los usuarios en relación con los servicios a los que 
pueden tener acceso. 
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Evitar generar falsas expectativas con la oferta institucional          
Identificar a través de la entrevista ciudadana las necesidades y 
factores de riesgo de los usuarios-as  
        
Identificar el apoyo social que se puede otorgar a través del 
Servicio Enlace Social o de otro servicio de la SDIS 
        
Identificar la entidad de orden distrital o nacional que requiere el 
usuario-a 
        
Identificar la necesidad de los usuarios-as con base a la garantía de 
derechos 
        
Identificar los criterios (requisitos y documentos) de ingreso a la 
oferta de servicios y programas para población víctima del 
conflicto armado 
        
Identificar necesidades de atención prioritaria para persona mayor         
Incluir en el portafolio de servicios entidades gubernamentales y 
no gubernamentales que ofrecen atención psicológica 
        
Incluir en el portafolio de servicios información sobre el proyecto 
productivo que ofrece el Instituto para la economía social IPES 
        
Incluir en el portafolio de servicios información sobre el proyecto 
productivo que ofrece el SENA 
        
Incluir en el portafolio de servicios información sobre la estrategia 
de superación de pobreza extrema unidos - prosperidad social 
        
Incluir en el portafolio de servicios información sobre oferta 
laboral de Secretaria de Desarrollo Económico 
        
Incluir en el portafolio de servicios información sobre Recreación 
Cultura y Deporte 
        
Incluir en el portafolio de servicios la entidad privada Gente 
Estratégica que ofrece formación para el empleo 
        
Incluir en el portafolio de servicios la oferta de programas del 
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar 
        
Incluir en el portafolio de servicios la ubicación de los puntos de 
atención de la  registraduría  distrital  en la ciudad por localidad 
        
Incluir en el portafolio de servicios la ubicación de los puntos de 
atención en educación  en la ciudad por localidad 
        
Incluir en el portafolio de servicios la ubicación de los puntos de 
atención en salud en la ciudad por localidad 
        
Incluir información actualizada de los servicios y programas de las 
entidades de orden nacional y distrital 
        
La información sobre servicios y programas para víctimas del 
conflicto armado debe ser actualizada permanentemente 
        
Orientar e informar al usuario-a sobre las acciones que debe 
realizar ante otras instituciones para dar respuesta o estabilizar a la 
necesidad identificada 
        
Otorgar bono nutricional canjeable por alimentos del Servicio 
Enlace Social acorde a la necesidad detectada 
        
Otorgar la ayuda humanitaria del servicio Enlace Social acorde a 
la necesidad detectada. 
        
Otorgar servicio funerario del Servicio Enlace Social acorde a la 
necesidad detectada 
        
Otorgar suministros del Servicio Enlace Social acorde a la 
necesidad detectada 
        
Realizar acompañamiento en los procesos de solicitud de servicio 
en los casos que sea necesario 
        
Realizar alianzas y enlace con el sector privado         
Realizar articulación interinstitucional y transectorial de forma 
constante 
        
Realizar contacto previo con la entidad a la cual se remite al 
usuario-a 
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Realizar seguimiento y acompañamiento a procesos de 
referenciación 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al 
servicio apoyo económico D para persona mayor 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al 
servicio Atención Integral a la diversidad sexual y de géneros  
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al 
servicio Atención Integral a Mujeres Gestantes, Niñas y Niños 
menores de dos Años “Creciendo en Familia” 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al 
servicio casa de pensamiento intercultural 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al 
servicio centro de protección para persona mayor 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al 
servicio centro día para persona mayor 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al 
servicio centro noche para persona mayor 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al 
servicio centro renacer (condición de discapacidad) 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al 
servicio centros AMAR 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al 
servicio centros avanzar (condición de discapacidad) 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al 
servicio centros crecer (condición de discapacidad) 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al 
servicio Centros de Desarrollo Comunitario  
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al 
servicio Centros Forjar  
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al 
servicio centros integrarte – atención externa  (condición de 
discapacidad) 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al 
servicio centros integrarte – atención interna   (condición de 
discapacidad) 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al 
servicio comedor 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al 
servicio Complementación Alimentaria  
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al 
servicio Cre-Siendo en Familia en la ruralidad 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al 
servicio jardín infantil diurno 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al 
servicio jardín infantil nocturno 
        
Referenciar con remisión por escrito al servicio casa de juventud          
Tener conocimiento de la ley 1448 de 2011 (Por la cual se dictan 
medidas de atención, asistencia y reparación integral a las víctimas 
del conflicto armado interno y se dictan otras disposiciones) 
        
Tener conocimiento de las entidades distritales y nacionales; 
programas, servicios y rutas de acceso 
        
Tener escucha activa durante la entrevista y diligenciamiento de la 
ficha SIRBE 
        
Tener un archivo de formularios para solicitud o vinculación a 
servicios y programas de la oferta institucional  
        
En caso que considere que se requiere adicionar otros elementos para el modelo   de referenciación de personas en emergencia 









Evaluación de elementos del modelo de referenciación a personas en emergencia social 
víctimas del conflicto armado residentes en Bogotá: Usuarios ES 
 
 






Reciba un cordial saludo,  
 
Nos dirigimos a usted con la finalidad de solicitar su colaboración en la etapa generación de 
elementos del modelo de referenciación a personas en emergencia social víctimas del 
conflicto armado residentes en Bogotá del Servicio Enlace Social.  
Para lograr este objetivo las investigadoras hemos trabajado a partir de una metodología de 
trabajo denominado Concept Mapping (mapas conceptuales), para la cual requerimos 
la participación de usuarios víctimas del conflicto armado usuarios del servicio Enlace 
Social que de forma voluntaria deseen participar valorando los elementos del modelo 
referenciación.  
Para lo anterior le solicitamos: 
1.  Leer cada uno de los enunciados elaborados con base en entrevistas realizadas a 
usuarios y profesionales del servicio Enlace Social, así como en los resultados de 
caracterización de una muestra de usuarios víctimas del conflicto armado atendidos 
durante los años 2013 a septiembre 2017 de este servicio (Tabla 1 adjunta). 
2. Identificar el nivel de pertinencia de cada enunciado propuesto para el modelo de 
referenciación del servicio Enlace Social a personas en emergencia social víctimas 
del conflicto armado residentes en Bogotá.  Para ello debe marcar con una X en 
frente de cada enunciado (tabla 1) el criterio que usted considere. 






Liliana Sánchez Mantilla    Alba Lucía Meneses Báez 










Formato valoración elementos modelo de referenciación a personas en emergencia social víctimas del conflicto armado residentes en 
Bogotá 
Enunciados  
(Elaborados con base en entrevistas realizadas a profesionales del servicio 
Enlace Social y a usuarios-as víctimas del conflicto armado que se 
encontraban en atención en el servicio y recibieron ayuda humanitaria 
acorde a su situación de emergencia social.  
Marque con una X el grado de pertinencia (importancia) 
que considera tiene el enunciado para un modelo de 
referenciación a personas en emergencia social víctimas 










Apoyar el diligenciamiento de las solicitudes a los servicios y programas 
cuando el usuario-a presente dificultad para hacerlo 
        
Brindar información actualizada para realizar trámites de identificación 
ante la Registraduria Nacional  
        
Brindar información actualizada para vinculación a educación         
Brindar información actualizada para vinculación a salud         
Brindar información actualizada sobre entidades que ofrecen proyectos 
productivos 
        
Brindar información actualizada sobre formación para el empleo         
Brindar información actualizada sobre subsidios de vivienda de interés 
prioritario 
        
Brindar información con claridad y pertinencia sobre los criterios y 
requisitos de ingreso al servicio Enlace Social  
        
Brindar información de la ubicación geográfica de la Unidad de Victimas 
para solicitar la medida de retorno o reubicación para población víctima del 
conflicto armado. 
        
Brindar información de las instituciones que ofertan servicios y programas 
para población víctima del conflicto armado. 
        
Brindar información por enfoque de género         
Brindar información por grupo etario         
Brindar información por grupo étnico         
Brindar información sobre la ubicación geográfica de la institución y los 
requisitos para obtener la tarjeta subsidiada del SITP 
        
Brindar información sobre las entidades que ofrecen servicios en salud 
sexual y reproductiva 
        
Brindar información sobre los servicios que presta la Unidad de Victimas           
Brindar información sobre programas de Recreación, Cultura y Deporte         
Contar con medios tecnológicos para realizar la referenciación y el 
seguimiento por núcleo de derechos 
        
Disminuir barreras de acceso a los usuarios-as que no tienen las 
capacidades para gestionar los servicios 
        
Disponer de un portafolio de instituciones que oferte servicios y programas 
para población víctima del conflicto armado 
        
Elaborar acuerdos de corresponsabilidad sobre las acciones que deben 
llevar los usuarios en relación con los servicios a los que pueden tener 
acceso. 
        
Evitar generar falsas expectativas con la oferta institucional          
Identificar a través de la entrevista ciudadana las necesidades y factores de 
riesgo de los usuarios-as  
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Identificar el apoyo social que se puede otorgar a través del Servicio Enlace 
Social o de otro servicio de la SDIS 
        
Identificar la entidad de orden distrital o nacional que requiere el usuario-a         
Identificar la necesidad de los usuarios-as con base a la garantía de 
derechos 
        
Identificar los criterios (requisitos y documentos) de ingreso a la oferta de 
servicios y programas para población víctima del conflicto armado 
        
Identificar necesidades de atención prioritaria para persona mayor         
Incluir en el portafolio de servicios entidades gubernamentales y no 
gubernamentales que ofrecen atención psicológica 
        
Incluir en el portafolio de servicios información sobre el proyecto 
productivo que ofrece el Instituto para la economía social IPES 
        
Incluir en el portafolio de servicios información sobre el proyecto 
productivo que ofrece el SENA 
        
Incluir en el portafolio de servicios información sobre la estrategia de 
superación de pobreza extrema unidos - prosperidad social 
        
Incluir en el portafolio de servicios información sobre oferta laboral de 
Secretaria de Desarrollo Económico 
        
Incluir en el portafolio de servicios información sobre Recreación Cultura y 
Deporte 
        
Incluir en el portafolio de servicios la entidad privada Gente Estratégica 
que ofrece formación para el empleo 
        
Incluir en el portafolio de servicios la oferta de programas del Instituto 
Colombiano de Bienestar Familiar 
        
Incluir en el portafolio de servicios la ubicación de los puntos de atención 
de la  Registraduría  distrital  en la ciudad por localidad 
        
Incluir en el portafolio de servicios la ubicación de los puntos de atención 
en educación  en la ciudad por localidad 
        
Incluir en el portafolio de servicios la ubicación de los puntos de atención 
en salud en la ciudad por localidad 
        
Incluir información actualizada de los servicios y programas de las 
entidades de orden nacional y distrital 
        
La información sobre servicios y programas para víctimas del conflicto 
armado debe ser actualizada permanentemente 
        
Orientar e informar al usuario-a sobre las acciones que debe realizar ante 
otras instituciones para dar respuesta o estabilizar a la necesidad 
identificada 
        
Otorgar bono nutricional canjeable por alimentos del Servicio Enlace 
Social acorde a la necesidad detectada 
        
Otorgar la ayuda humanitaria del servicio Enlace Social acorde a la 
necesidad detectada. 
        
Otorgar servicio funerario del Servicio Enlace Social acorde a la necesidad 
detectada 
        
Otorgar suministros del Servicio Enlace Social acorde a la necesidad 
detectada 
        
Realizar acompañamiento en los procesos de solicitud de servicio en los 
casos que sea necesario 
        
Realizar alianzas y enlace con el sector privado         
Realizar articulación interinstitucional y transectorial de forma constante         
Realizar contacto previo con la entidad a la cual se remite al usuario-a         
Realizar seguimiento y acompañamiento a procesos de referenciacion         
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al servicio 
apoyo económico D para persona mayor 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al servicio 
Atención Integral a la diversidad sexual y de géneros  
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Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al servicio 
Atención Integral a Mujeres Gestantes, Niñas y Niños menores de dos 
Años “Creciendo en Familia” 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al servicio 
casa de pensamiento intercultural 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al servicio 
centro de protección para persona mayor 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al servicio 
centro día para persona mayor 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al servicio 
centro noche para persona mayor 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al servicio 
centro renacer (condición de discapacidad) 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al servicio 
centros AMAR 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al servicio 
centros avanzar (condición de discapacidad) 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al servicio 
centros crecer (condición de discapacidad) 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al servicio 
Centros de Desarrollo Comunitario  
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al servicio 
Centros Forjar  
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al servicio 
centros integrarte – atención externa  (condición de discapacidad) 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al servicio 
centros integrarte – atención interna   (condición de discapacidad) 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al servicio 
comedor 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al servicio 
Complementación Alimentaria  
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al servicio 
Cre-Siendo en Familia en la ruralidad 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al servicio 
jardín infantil diurno 
        
Referenciar al usuario-a que lo requiera con remisión por escrito al servicio 
jardín infantil nocturno 
        
Referenciar con remisión por escrito al servicio casa de juventud          
Tener conocimiento de la ley 1448 de 2011 (Por la cual se dictan medidas 
de atención, asistencia y reparación integral a las víctimas del conflicto 
armado interno y se dictan otras disposiciones) 
        
Tener conocimiento de las entidades distritales y nacionales; programas, 
servicios y rutas de acceso 
        
Tener escucha activa durante la entrevista y diligenciamiento de la ficha 
SIRBE 
        
Tener un archivo de formularios para solicitud o vinculación a servicios y 
programas de la oferta institucional  
        
En caso que considere que se requiere adicionar otros elementos para el modelo de referenciación de personas en emergencia social 
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Apéndice L 
Evaluación de la estructura conceptual del modelo de referenciación del 
servicio de ES de atención a personas o familias en emergencia social VCA residentes 
en Bogotá 
 
Bogotá, Octubre XX de 2017 
 






Nos dirigimos a usted para solicitar una vez más su colaboración como experto, en el 
proceso de evaluación de los elementos del modelo de referenciación a personas en 
emergencia social víctimas del conflicto armado residentes en Bogotá.   
Agradecemos su apoyo por cuanto su participación constituirá un valioso aporte para la 
cualificación del modelo.  
 
Para ello requerimos que Usted realice las siguientes actividades: 
 
1º. Lea la definición de cada uno de las dimensiones conceptuales que se encuentran en el 
Anexo 1.  
2º. Ubique cada elemento (en negrilla) que se encuentra a continuación en una de las 
dimensiones (Enfoque de derechos, atención con enfoque diferencial, referenciar, 
competencias del profesional psicosocial Servicio de Enlace Social, Servicios Sociales 
SDIS, rutas de atención), siguiendo las siguientes reglas:  
 
- Cada elemento solo puede pertenecer a una dimensión. 
- Cada dimensión debe contener al menos un elemento. 
- Todos los elementos deben ser asignados a alguna de las dimensiones 
 
Identificación de necesidades de los usuarios-as con base en  el enfoque de derechos 
Enfoque de derechos 











Identificación de las necesidades de los usuarios-as con base en la atención con enfoque diferencial 
Enfoque de derechos 











Identificar la entidad de orden distrital o nacional que requiere el usuario-a acorde a la necesidad detectada 
Enfoque de derechos 











Información actualizada sobre servicios en el distrito  de atención psicosocial por grupo etario 
Enfoque de derechos 











Tener escucha activa durante la entrevista y diligenciamiento de la ficha SIRBE 
Enfoque de derechos 











Servicio apoyo económico D para persona mayor 
Enfoque de derechos 
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Social 
Información actualizada sobre  proyectos productivos 
Enfoque de derechos 











Información actualizada de la ubicación, horarios de atención y requisitos de los puntos de atención en educación  en la 
ciudad por localidad 
Enfoque de derechos 











Servicio Atención Integral a la diversidad sexual y de géneros 
Enfoque de derechos 











Identificar a través de la entrevista ciudadana las necesidades y factores de riesgo de los usuarios-as 
Enfoque de derechos 











Brindar información con claridad y pertinencia sobre los criterios y requisitos de ingreso a la oferta de servicios de la SDIS 
Enfoque de derechos 











Información actualizada sobre servicios en el distrito  de atención psicosocial por grupo étnico 
Enfoque de derechos 











Información atualizada sobre la estrategia de superación de pobreza extrema (Unidos - Prosperidad social) 
Enfoque de derechos 











Brindar información de los criterios (requisitos y documentos) de ingreso a la oferta de servicios y programas para 
población víctima del conflicto armado que ofrecen las entidades gubernamentales y no gubernamentales en el distrito. 
Enfoque de derechos 











Brindar información con claridad y pertinencia sobre los criterios y requisitos de ingreso para la atención en el servicio 
Enlace Social 
Enfoque de derechos 











Servicio Atención Integral a Mujeres Gestantes, Niñas y Niños menores de dos Años “Cre Siendo en Familia” 
Enfoque de derechos 











Actualizar la información sobre la oferta de servicios y programas 
Enfoque de derechos 











Información actualizada sobre servicios en el distrito  de atención psicosocial  por enfoque de género 
Enfoque de derechos 











Servicio casa de juventud 
Enfoque de derechos 











Informar y orientar al usuario-a sobre las acciones que debe realizar ante otras instituciones para dar respuesta o 
estabilizar  la necesidad identificada 
Enfoque de derechos 











Evitar generar falsas expectativas a  los usuarios-as con los programas y servicios dirigidos a población ´víctima del 
conflicto armado 
Enfoque de derechos 











Servicio casa de pensamiento intercultural 
Enfoque de derechos 











Información actualizada de la ubicación, horarios de atención y requisitos de los puntos de atención de la  Registraduría  
distrital  en la ciudad por localidad 
Enfoque de derechos 











Información actualizada sobre formación para el empleo (Gente estratégica) 
Enfoque de derechos 
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Mantener actualizado  un portafolio de instituciones que oferte servicios y programas para población víctima del conflicto 
armado 
Enfoque de derechos 











Servicio centro de protección para persona mayor 
Enfoque de derechos 











Información actualizada de la ubicación, horarios de atención y requisitos  de los puntos de atención en salud en la ciudad 
por localidad 
Enfoque de derechos 











Realizar seguimiento a procesos de referenciación 
Enfoque de derechos 











Servicio centro día para persona mayor 
Enfoque de derechos 











Realizar acompañamiento en los procesos de solicitud de servicio al interior de la SDIS cuando  sea necesario 
Enfoque de derechos 











Servicio centro noche para persona mayor 
Enfoque de derechos 











Información actualizada de la ubicación, horarios de atención y requisitos de la Unidad de Victimas para solicitar la medida 
de retorno o reubicación para población víctima del conflicto armado. 
Enfoque de derechos 











Tener un archivo de formularios para solicitud o vinculación a servicios y programas de la oferta institucional 
Enfoque de derechos 











Servicio centro renacer (condición de discapacidad) 
Enfoque de derechos 











Información actualizada para  trámites de identificación ante la Registraduria Nacional 
Enfoque de derechos 











Disminuir barreras de acceso a los usuarios-as que no tienen las capacidades para gestionar los servicios 
Enfoque de derechos 











Servicio centros AMAR 
Enfoque de derechos 











Información actualizada de entidades gubernamentales y no gubernamentales que ofrecen atención psicológica para 
población víctima del conflicto armado 
Enfoque de derechos 











Contar con medios tecnológicos para realizar la referenciación y el seguimiento por núcleo de derechos 
Enfoque de derechos 











Servicio centros avanzar (condición de discapacidad) 
Enfoque de derechos 











Información sobre la ubicación geográfica de la institución, horarios de atención y los requisitos para obtener la tarjeta 
subsidiada del SITP 
Enfoque de derechos 











Realizar alianzas y enlace con programas y servicios ofertados por el  sector privado 
Enfoque de derechos 











Servicio centros crecer (condición de discapacidad) 
Enfoque de derechos 
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Social 
Información actualizada para vinculación a educación 
Enfoque de derechos 











Realizar articulación interinstitucional y transectorial de forma constante 
Enfoque de derechos 











Servicio Centros de Desarrollo Comunitario 
Enfoque de derechos 











Pactar acuerdos de corresponsabilidad con los usuarios-as teniendo en cuenta la garantía de derechos 
Enfoque de derechos 











Servicio centros integrarte – atención externa  (condición de discapacidad) 
Enfoque de derechos 











Información actualizada para vinculación a salud 
Enfoque de derechos 











Servicio centros integrarte – atención interna   (condición de discapacidad) 
Enfoque de derechos 











Información actualizada sobre subsidios de vivienda de interés prioritario 
Enfoque de derechos 












Enfoque de derechos 











Tener conocimiento de la ley 1448 de 2011 (Por la cual se dictan medidas de atención, asistencia y reparación integral a las 
víctimas del conflicto armado interno y se dictan otras disposiciones) 
Enfoque de derechos 











Información actualizada para vinculación a servicios  salud sexual y reproductiva 
Enfoque de derechos 











Servicio Complementación Alimentaria 
Enfoque de derechos 











Información sobre oferta laboral  (Secretaria de Desarrollo Económico) 
Enfoque de derechos 











Servicio Cre-Siendo en Familia en la ruralidad 
Enfoque de derechos 











Información actualizada sobre Recreación Cultura y Deporte 
Enfoque de derechos 











Servicio jardín infantil diurno 
Enfoque de derechos 











Realizar contacto previo con la entidad a la cual se remite al usuario-a 
Enfoque de derechos 











Tener conocimiento de las entidades distritales y nacionales; programas, servicios y rutas de acceso 
Enfoque de derechos 











Servicio jardín infantil nocturno 
Enfoque de derechos 
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ANEXO 1 
DEFINICIONES DIMENSIONES CONCEPTUALES MODELO DE 
REFERENCIACIÓN 
ENFOQUE DE DERECHOS ATENCIÓN CON ENFOQUE 
DIFERENCIAL: 
El enfoque de derechos es una 
herramienta metodológica que orienta 
al funcionario en la implementación 
de las políticas públicas que se 
desarrollan en torno a la garantía de 
los derechos humanos. Tiene como 
propósito contribuir a la disminución 
de la inequidad y de la discriminación 
de las personas en condición de 
vulnerabilidad.  
Orienta tanto para la identificación de 
las necesidades en los usuarios-as 
como para responder de forma 
efectiva a las  necesidades de salud, 
educación, formación para el empleo, 
vinculación laboral, subsidios de 
vivienda (casa nueva, usada o 
mejoramiento), entre otros ( Instituto 
Distrital de la Participación y Acción 
Comunal, 2013/2014)  
La atención con enfoque diferencial está 
orientada en reconocer las diferencias de las 
personas con el fin de suprimir la 
discriminación y la exclusión social. Parte de la 
premisa de que todos somos diferentes y que 
esas diferencias en algunas personas generan 
algún obstáculo o barrera para la garantía de 
derechos y para la mejora de su calidad de vida. 
Mediante este  enfoque se analiza de forma 
social y política las diferencias entre personas, 
grupos y pueblos para identificar el grado de 
vulnerabilidad, fragilidad o discriminación 
dependiendo de su edad (ciclo vital),  grupo 
étnico (indígenas, Rrom, raizal de archipielago, 
palenquero de san Basilio, negro mulato, afro 
colombiano o afro descendiente, personas en 
condición de discapacidad, género (masculino, 
femenino, intersexual), orientaciones sexuales 
(heterosexual, lesbiana, gay, bisexual),  
identidad de género y víctimas del conflicto 
armado (Instituto Distrital de la Participación y 
Acción Comunal, 2013/2014). 
ORIENTAR Y ACOMPAÑAR COMPETENCIAS DEL PROFESIONAL 
PSICOSOCIAL  DEL SERVICIO DE 
ENLACE SOCIAL 
Es un proceso que hace parte del 
apoyo social no tangible, en el caso de 
las personas expuestas a una situación 
de desplazamiento por conflicto 
armado es indispensable en el 
reasentamiento;  además,  de ser una 
ayuda vital, genera procesos sociales y 
de aculturación (Ramírez, Martínez & 
Albar, 2002), permitiendo que los 
usuarios-as tengan una mejor 
interacción con las demás personas y 
hagan uso de las herramientas internas 
y sociales para mejorar su adaptación 
(Barra, 2004; Castro, Campero & 
El profesional que brinda atención en el área 
psicosocial  para hacer un proceso de 
referenciación efectivo debe estar en capacidad 
de (Moreno & Díaz, 2015):  
- Identificar  necesidades y factores de riesgo 
con el fin de promover alternativas para 
estabilizar la situación amenazante. 
- Centrarse en el usuario-a como una persona 
sujeta de derechos.  
-Implementar las políticas públicas del sector 
social  
-Brindar atención en un ambiente de confianza 
y respeto. 
-Ser empático.  
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Hernández, 1997). -Tomar  decisiones. 
-Conocer e implementar acciones que permitan 
el cumplimiento de los Derechos Humanos. 
-Atender con enfoque diferencial. 
-Tener comunicación asertiva.  
-Promover en los usuarios-as una postura de 
autogestión, empoderamiento y confianza para 
el enfrentar nuevas situaciones. 
-Aplicar la normatividad vigente en torno a la 
población víctima del conflicto armado. 
SERVICIOS SOCIALES SDIS 
 
RUTAS DE ATENCIÓN 
 
Son la respuesta institucional y 
territorializada de la Secretaría 
Distrital de Integración Social a las 
necesidades identificadas de las y los 
ciudadanos que se encuentran en 
situación de vulnerabilidad. A través 
de estos se busca la generación de 
condiciones sociales para el ejercicio 
de derechos, y su principal objetivo es 
el desarrollo de capacidades que 
faciliten la inclusión social, la 
autonomía de las personas y la mejora 
en la calidad de vida de la población 
en mayor condición de vulnerabilidad 
(SDIS, 2017). 
Se refiere a los distintos caminos que puede 
seguir el-la usuario-a solicitante de algún 
servicio para aportar a la solución de su 
problema. Implica identificar las instituciones, 
dependencias, personas o grupos que por su 
naturaleza tienen competencia para responder a 
las necesidades planteadas por la ciudadanía 
(SDIS, 2014); así como también los requisitos 
para acceder al servicio, los procedimientos de 
aplicación, su ubicación geográfica, horarios de 
atención, tiempos de convocatoria y 
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Apéndice M 




Bogotá, XXX, 2017 
Profesional  
Ciudad 
A continuación se mostrarán las representaciones gráficas de cada uno de los componentes 
del modelo de Referenciación, analizados estadísticamente sobre la base de la clasificación  
que cada uno de ustedes realizó, le solicitamos hacer lo siguiente para llevar a cabo la 
interpretación de estas representaciones. 
Revise los elementos agrupados en la representación y realice un análisis crítico teniendo 
en cuenta los siguientes puntos: 
 
1. ¿La estructura del gráfico refleja el sentido conceptual de referenciación? 
2. ¿Qué similitud conceptual encuentra en las agrupaciones de atributos de los 
componentes de referenciación que gráficamente se encuentran ubicados cerca? 
3. ¿Qué diferencia conceptual entre los elementos de las agrupaciones representadas 
lejanas en el espacio? 
4. ¿Consideran la denominación de cada grupo conceptual  como pertinente para los 




¡Gracias por su colaboración! 
 
 
 
 
